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RESUMO

Este trabalho relata informagdes sobre a incidéncia do alcoolismo no quadro dos servidores de
uma Prefeitura no Estado do Rio Grande do Sul, tendo como principal objetivo obter
subsidios para o custo mensal das auséncias relacionadas com alcoolismo entre os servidores.
Recorreu-se, para tanto, a artigos sobre o tema, legislacio pertinente aos servidores do
municipio e Portarias da Secretaria Nacional Antidrogas e a informagdes coletadas nas
reparti¢des visitadas. Os dados, referentes aos primeiros oito meses de 2011 foram coletados
junto ao setor de biometria, nos recursos humanos no Centro de Atendimento Psicossocial de
saude mental, do municipio. Observou-se um total de 710 servidores afastados das suas
atividades sendo que, conforme o relatério, 4 servidores estavam afastados das suas atividades
com o Cddigo Internacional de Doencas de alcoolismo. Entretanto, na maioria dos casos,
conforme as informagdes coletadas em relatérios emitido pelo Setor de Biometria, o CID
utilizado € o de depressdo ou outra doenca que ndo indique a dependéncia alcodlica o que

implica na subestimativa da incidéncia dessa condi¢ao.

Palavras-chave: Recursos Financeiros, Servidores Municipais, Consumo de Drogas.



ABSTRACT

This work bring information about alcohol dependence in public servers of a Rio
Grande do Sul county aiming to provide background to a Project to ask resources from federal
government to start a specific preventive and treatment program for workers and their
families. Publications about the subject, laws about county services and documents from
National Anti-Drugs Secretary (Secretaria Nacional Antidrogas) and information about Anti-
Drugs Policy from Health Ministry (Politica Antidrogas do Ministério da Sadde). Numerical
data from june 2011 were obtained from the county Biometry Department and the Human
Pyschosocial Resources Center for Mental Health (Centro de Atendimento Psicossocial de
Satide Mental). It was found that 710 workers asked to be off activity but only 4 were
registered with CID or International Code of Diseases (c6digo internacional de doengas)
specific for alcohol dependence. However, there are indications that, in most cases, CID code
used is the one for depression or other similar disease, alcohol dependence not being directy

specified what may imply in underestimation of this condition.
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INTRODUCAO

A Contabilidade Publica brasileira sofreu inimeras altera¢cdes normativas nos ultimos
anos. O Conselho Federal de Contabilidade, o Tesouro Nacional, os Tribunais de Contas e a
Receita Federal do Brasil, modernizaram as Normas Brasileiras de Contabilidade.
Historicamente, foi em 1964 que a Lei 4.320, conhecida como a Lei de Direito Financeiro,
determinou as primeiras normas contdbeis de execucdo or¢amentdria e as diretrizes na
administrag@o publica brasileira durante mais de trés décadas.

Em 1986, apds a redemocratizag@o brasileira, com a chamada Nova Republica mesmo
com a inflacdo atordoante do Governo de José Sarney, foi criada a Secretaria do Tesouro
Nacional, buscando uma nova estrutura governamental para atender as normas legalmente
previstas em 1964.

A Lei de Responsabilidade Fiscal, no Governo Fernando Henrique Cardoso, Lei
Complementar 101/2000, foi o grande marco histérico na Administragdo Publica Brasileira
das dltimas quatro décadas.

A estabilidade econdmica conquistada em 1994, apds o Plano Real, possibilitou
projecdes e planejamentos de acdes para todos entes da Federacao Brasileira.

No Governo Lula, uma grande quantidade de programas sociais foram criados ou
melhorados, devido a estabilizacdo econdmica, onde destacaram-se: a Bolsa Familia e Minha
Casa Minha Vida e a classe trabalhadora recuperou o seu poder aquisitivo. Surgiram diversas
possibilidades para que os brasileiros de camadas sociais até entdo excluidas consumissem
produtos como eletrodomésticos, alimentos, e diversos bens como automdveis.

Infelizmente, com a estabilidade econdmica, o consumo de dlcool também aumentou
consideravelmente em todas as regides do Brasil. As consequéncias sdo tragicas: acidentes de
transito, mortes, assassinatos e a desestruturacdo das familias fazem parte do cotidiano das
cidades brasileiras.

O Governo, através da Legislacdo e Politicas Puablicas sobre Drogas no Brasil, criou
diversas normas e decretos para enfrentar esta situagdo preocupante que envolve os gestores
da Saudde Publica em todo o territério nacional.

A aplicag@o da ciéncia contdbil como ferramenta para buscar informacdes eficientes
para calcular os custos referentes as auséncias dos servidores dependentes de dlcool do

Municipio estudado € o principal objetivo deste artigo.



As informagdes coletadas neste trabalho sdo relevantes pois o alcoolismo é um
problema de abrangéncia mundial. As consequéncias sociais, familiares, emocionais sdo
desastrosas. Principalmente para as criangas, pois apesar de toda a legislagdo existente e para
protege-las, quando os pais sdo dependentes quimicos a dor e a soliddo geralmente sdo
companheiras de um sentimento de culpa ou de responsabilidade pelas brigas e discussdes
cotidianas.

A midia associa o consumo de bebidas muitas vezes com idolos do esporte e mulheres

bonitas, festas mas a realidade das familias estd repleta de violéncia ldgrimas e dor.



1 REFERENCIAL TEORICO

1.1 As alteracoes das normas contabeis brasileiras

As alteragdes das normas contdbeis brasileiras nos tltimos quatro anos foram imensas.
O Conselho Federal de Contabilidade, ainda em 2008, publicou as Normas Brasileiras de
Contabilidade Aplicadas ao Setor Publico (NBCASP) e implantou o Grupo de Convergéncia.
O Tesouro Nacional conjuntamente com o Conselho Federal de Contabilidade e os Tribunais
de Contas de todos os Estados da Federagdo, iniciaram diversos estudos, na busca dos
conhecimentos necessdrios para implantar as mudancas legais e atender as Normas
Internacionais de Contabilidade publicadas em 1997. Com a publicagio da Portaria da
Convergéncia em 2008, (Portaria MF 184), o Ministério da Fazenda determinou uma
mudanga cultural significativa nas escrituragdes contdbeis publicas.

No ano seguinte foram publicados: o Primeiro Manual de Contabilidade Aplicada ao
Setor Publico e a Lei Complementar 131/2009 (Normas sobre Transparéncia). Em 2012
ocorreram as tradugdes das IPSAS (publicadas em 1997) para a lingua portuguesa.

Todas as etapas deste processo foram amplamente divulgadas pelos Tribunais de
Contas em treinamentos e palestras realizadas para que os contadores publicos atendessem
estas novas normas legais.

Em 2014 serd obrigatdria a implantagdo do Novo Plano de Contas e das novas normas
de contabilizagdo por todos os Municipios brasileiros e demais entes da Federagao.

Todas estas alteragdes ocorridas nos ultimos anos implicaram em esforcos
considerdveis a todos os contadores e servidores publicos na busca de atender as novas
exigéncias do Manual de Contabilidade Aplicada ao Setor Publico.

A realidade legalmente instituida estd muito além da capacidade de muitos municipios
e entidades publicas que devem atender as normas legais ji em 2013. Este processo de
implanta¢do das inovagdes na contabilidade aplicada ao setor publico deve-se a abertura de
uma nova perspectiva da Ciéncia Contdbil com uma Ciéncia Social. O contador tem papel
fundamental na transparéncia na gestdo dos recursos publicos e no gerenciamento das
informacdes que serdo repassadas aos gestores publicos.

O orcamento municipal € a peca bésica da administrag@o publica, elaborada através do
Plano Plurianual e das legislagdes municipais. As mudangas que ocorreram nos ultimos cinco

anos buscam a eficdcia na gestdo gerencial e ndo somente atender as legislacdes aprovadas
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nas Camaras Municipais. Ocorre que o or¢amento deixou de ser apenas uma peca contdbil de
ndmeros e contas que somente os técnicos da drea devem entender.

A lei da transparéncia e os prazos para a disponibilizacdo das informacdes de
execucdo orcamentdria na INTERNET apontam para uma nova realidade na gestdo publica
brasileira. Muitos municipios ji possuem informacdes on-line de empenhos, liquidacdes e
ordens de pagamento. Alguns dos recursos federais s6 podem ser movimentados com
arquivos bancédrios (nem mesmo usar cheques para movimentar recursos federais da drea de
saide € permito). A modernizag@o no servico publico é a nova realidade dos servidores ,atores
e gestores municipais.

A importancia da contabilidade publica no gerenciamento de recursos publicos
vinculados para a saide abre um novo campo de trabalho para os profissionais contdbeis e
demais agentes publicos. Quando um médico, uma enfermeira e demais profissionais estdo
realizando qualquer atendimento pelo Sistema Unico de Saiide, devem ter a consciéncia de
que existem custos orcamentdrios, recursos de impostos de trabalhadores e contribuintes que
honram os seus compromissos com o INSS diretamente na fonte e que os seus direitos sociais

estdo previstos na Constituicdo Federal de 1988. (BRASIL. Constituicdo 1988)

1.2 A importancia da contabilizacdo dos custos

A Ciéncia Contdbil, ndo pode ser aplicada sem a utilizacdo correta das
informagdes relativas aos custos. Os académicos, e os docentes da 4drea contdbil
precisam enfrentar a nova realidade do mercado globalizado. Nenhuma entidade
sobrevive sem conhecer os seus custos operacionais.

As alteragdes impostas pelo Tesouro Nacional buscam “permitir que os entes
possam adotar de forma sistematizada as normas contdbeis, incluindo os seguintes
aspectos: segregacdo da informacdo orcamentdria patrimonial, registro das variacdes
segundo o regime de competéncia, registo de procedimentos patrimoniais especificos; e a
elaboragdo de estatisticas fiscais com base nos padrdes estabelecidos pelo Fundo
Monetério Internacional conforme o manual Government Finace Statistics Manual
2001.” (BRASIL. Secretaria do Tesouro Nacional, 2013)

O Governo Federal busca a implantacdo de um Sistema de Informac¢des Contdbeis
e fiscais de todos os entes das federacdes. A adogdo destas novas normas contdbeis
nacionalmente unificando os Planos de Contas contdbeis até o quinto nivel, contribuirdo

para a transmissdo dos dados a serem coletados e processados por este novo sistema,
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possibilitando a consolidacdo contdbil de informacdes prevista na Lei de

Responsabilidade Fiscal. (BRASIL. Secretaria do Tesouro Nacional, 2013)

A busca da transparéncia das informacdes relativas a execu¢do orcamentdria dos
Entes Publicos diretamente na internet possibilita o papel de fiscalizacdo dos
contribuintes. No préprio municipio € possivel acompanhar se os recursos estdo sendo
utilizados ou desviados, pois as informagdes estdo disponiveis na Internet.

A busca de eficiéncia nos gastos do setor publico deve ser direcionada para
aumentar a capacidade de gerenciar os recursos a disposi¢do das entidades do setor
publico, ao mesmo tempo em que melhora o processo de decisdo, contribuindo para
aperfeicoar as acdes do Estado.

A obteng¢do de informagdes que subsidiem o processo de tomada de decisdao pelos
gestores € uma preocupagdo tanto das empresas quanto das institui¢des publicas. Nas
empresas, o lucro € a principal medida de desempenho, enquanto nas instituicdes
publicas € o custo. A caracteristica mais relevante da informacdo de custos ¢é
comparabilidade, a andlise dos relatérios contdbeis de exercicios diferentes e com
informacdes fidedignas sdo fundamentais para evidenciar os resultados de gestdo.

As mudangas culturais de execugdo da Ciéncia Contébil certamente buscam evitar
a grande crise que o Governo dos Estados Unidos da América enfrentou apds as fraudes
nos balancos contdbeis das instituicdes bancdrias. Atender as normas internacionais para
continuar recebendo recursos do FMI e dos investidores estrangeiros ndo é a tUnica
solucdo para fortalecer a economia brasileira.

A apuragdo dos custos operacionais envolvidos na gestdo dos Municipios
brasileiros serd fundamental para que os recursos publicos sejam utilizados corretamente.

Nesta mesma linha de raciocinio voltada a melhoria do processo de tomada de decisdo
no setor publico, a Lei Complementar n® 101 (LRF) no pardgrafo 3° do art. 50 determinou a
implementacdo do sistema de custos como ferramenta de acompanhamento e avaliacdo.

“§ 3° A Administragdo Publica manterd sistema custos que permita a avaliacdo e o
acompanhamento da gestdo or¢amentdria, financeira e patrimonial”

A Lei de Responsabilidade Fiscal também atribui a Lei de Diretrizes Or¢amentérias
(LDO), no inciso I do art. 4°, a fungcdo de dispor sobre o controle de custos e avaliacdo dos

resultados dos programas financiados pelo or¢amento:
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Art. 4° A lei de diretrizes or¢amentdrias atenderd o disposto no § 2° do art. 165 da
Constituicdo e:

I — dispora também sobre:

[...]

e) normas relativas ao controle de custos e a avaliacdo dos resultados dos programas
financiados com recursos de orcamentos. (BRASIL. Lei Complementar 101,2001).

A busca de controles dos ativos publicos e de normas que visem apurar os custos da
Unido, Estados e Municipios contribuirdo significativamente num segundo momento para o
combate a corrupc¢do em todas as cidades brasileiras.

A Lei n° 10.180/2001, que organiza e disciplina os sistemas de planejamento,
orcamento, administracdo, contabilidade e controle interno do Governo Federal, determina
que o sistema de contabilidade deve evidenciar a informacdo de custos dos programas e das

unidades de Administracéo.

Art. 15 O Sistema de Contabilidade Federal tem por finalidade registrar os atos e
fatos relacionados com a administracdo orcamentdria, financeira e patrimonial da
Unido e evidenciar;

[...]

V — os custos dos programas e das unidades da Administracdo Federal, (BRASIL.
Lei Complementar 10.180,2001).

A LRF, ao estabelecer as normas de financas publicas voltadas para a

responsabilidades fiscal, define o seguinte ambito de aplicagdo:

Art. 1°[...]

§ 2° As disposigdes desta Lei Complementar obrigam a Unido, os Estados, o Distrito
Federal e os Municipios.

§ 3° Nas referéncias:

I— a Unido, aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios, estdo compreendidos:
Poder Executivo, o Poder Legislativo, neste abrangidos os Tribunais de Contas, o
Poder Judiciério e o Ministério Puablico;

As respectivas administragdes diretas, fundos, autarquias, fundagdes e empresas
estatais dependentes;

II — a Estados entende-se considero o Distrito Federal;

III — a Tribunais de contas estdo incluidos; Tribunal de Contas da Unido, Tribunal de
Contas do Estado e, quando houver, Tribunal de Contas dos Municipios e Tribunal
de Contas do Municipio. (BRASIL. Lei Complementar 101,2001).

A maior dificuldade da sociedade brasileira estd na cultura consumista da midia. O
endividamento das familias brasileiras apds a estabilizagdo econdmica aumentou
consideravelmente. A carga tributdria, os juros praticados pelos bancos, o crédito facilitado

deveriam ser enfrentados pelos brasileiros.
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O principio econdomico de gastar conforme suas possibilidades orcamentdrias é
esquecido. A maior dificuldade na interpretacdo das informacSes contdbeis e relatdrios
disponibilizados na Internet é cultural. Se um cidaddo ndo controla o seu proprio orcamento
familiar e desconhece os conceitos bdsicos da contabilidade de custos dificilmente vai
conseguir entender as informacdes de maneira correta.

Para que a informacdo de custos seja gerada, é obrigatdria sua apuracdo com base no
regime de competéncia, podendo ser mensurada por meio de ajustes nas informacdes
orcamentdrias.

As mudangas propostas jd fazem parte da realidade dos gestores e contadores dos
municipios brasileiros, as fiscalizagdes realizadas anualmente pelos auditores dos Tribunais
de Contas devem atender os novos critérios legais. A realidade em muitos municipios € bem
diferente das novas normas.

A Norma Brasileira de Contabilidade T 16.11 trata do sistema de custos no setor
publico, propondo que a informagdo de custos deve ser gerada por sistema informatizado
projetado especificamente para tal fim, respeitando as caracteristicas peculiares relacionadas a
universalidade na prestacio do servigo e a obrigatoriedade do fornecimento.

Conforme a legislagdo define, a informac@o de custos deve subsidiar os gestores rendo
como objeto de custos os programas e as unidades da Administragdo. A forma tipica de
alocacdo de recursos para a prestacdo de servigos publicos, independentemente de
contrapartidas correspondente ao or¢gamento.

A comparabilidade é condi¢do essencial para subsidio do processo de tomada de
decisdo pelos gestores e acompanhamento da informacéo de custos pelos 6rgdos de controle,
sendo mencionadas pela Norma Brasileira de Contabilidade T 16.11:

A grande mudanca estd na qualidade das informagdes geradas. Os registros das

informagdes devem ser coerentes e mensuraveis

12. Os atributos da informacao de custos sdo:

[...]

(g) comparabilidade — entende-se a qualidade que a informagdo deve ter de registrar
as operagdes e acontecimentos de forma consistente e uniforme, a fim de conseguir
comparabilidade entre as distintas instituicdes com caracteristicas similares. E
fundamental que o custo seja mensurado pelo mesmo critério no tempo, e quando
for mudada, esta informacdo deve constar em nota explicativa. (BRASIL. Secretaria
do Tesouro Nacional. Manual de Contabilidade Aplicado ao Setor Piblico,2013)



14

O Sistema de Custos, conforme o Manual de Contabilidade Aplicado ao Setor Publico
(BRASIL.Secretaria do Tesouro Nacional,2013), deve ser apoiado em trés elementos
essenciais: sistema de acumulacdo, modelo de mensuragdo e método de Custeio:

Sistema de acumulacdo: forma com que os valores de custos sdo acumulados
respeitado o fluxo fisico operacional do processo produtivo.

Sistema de custeio: modelo de mensuracdo das informagdes de custos;

Meétodo de custeio: método de apropriacdo de custos e estd associado ao processo de
identificacdo e associa¢do dos custos ao objeto do custeio.

A defini¢do correta destes elementos € condicdo primordial para a geragdo de
informacg@o de custos compardvel e de qualidade. O Sistema de Custos, deverd atender a
legislacdo aplicavel, especialmente a Lei de Responsabilidade Fiscal, no sentido de gerar
relatérios que mensurem no minimo, 0s custos por programa e unidade administrativa.

Como requisito necessario ao desenvolvimento do sistema de informagdes custos, é
importante que os beneficios propiciados pelas informagdes superem seus custos de obtencao.

As informacdes de custos podem subsidiar a elaboragdo da Demonstracio do
Resultado Econdmico (DRE)

As terminologias abaixo foram determinadas pelo Manual Brasileiro de Contabilidade
Aplicado ao Setor Publico:

Objeto de Custo: € a unidade paras qual se deseja mensurar os custos.

Gasto: aquisicdo de bem ou servigo que implica em sacrificio financeiro, imediato ou
ndo, para a entidade;

Desembolso: corresponde ao pagamento;

Custo: € o consumo de recursos;

Investimento: € o gasto ativado em fun¢do da sua vida util ou de beneficios atribuiveis
a periodos futuros;

Segundo Mauss (2008), o marco inicial das mudangas profundas na Administracao
Publica brasileira ocorreu com a Emenda Constitucional n°® 19, promulgada em 4 de junho de
1998, prossegue ainda que a Lei de Responsabilidade Fiscal (Lei Complementar n° 101, de 4
de abril de 2000), j4 em seu primeiro artigo destacava que o seu principal objetivo era
estabelecer a gestdo fiscal responsavel. Porém, afirma ainda que, prossegue Mauss (2008)
“No Brasil, os gestores ptiblicos ndo utilizam informacgdes de custos como base de suas
decisdes didrias. Além disso, como afirma Slomski (2003), o tem custo e resultado econémico
em entidades publicas tem apresentado poucos estudos que viabilizem sua aplicacdo na

prética do servico publico.” Destartes, “pode-se concluir que ndo hd uma preocupagdo com os
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dispositivos legais, com os da Lei Federal n° 4.230, que desde 1964 ja legisla a respeito e
imp0s no artigo 99 que os servicos publicos manterdo contabilidade especial para a
determinac@o dos custos, ingressos e resultados, sem prejuizo da escrituracio patrimonial e
financeira comum.” O Decreto Lei n° 200, de 1967, em seu artigo 79, também determinou
que a contabilidade deverd apurar os custos dos servigos, de forma a evidenciar os resultados
da gestdo. Portanto, mesmo com a legislacdo direcionando a obrigacdo da utilizacdo das
informagdes de custos na administracdo publica brasileira, isso ndo tem ocorrido. A esse
respeito, Silva (1999) afirma que tais normas sdo desrespeitadas até hoje por quase todas as
entidades publicas. O Banco Nacional de Desenvolvimento Econémico e Social (BNDES,
2000) apresentou um estudo a respeito do tema e comprova que os gestores governamentais

tem extrema dificuldade na reducdo dos gastos por ndo disporem de sistema de controle de

custos adequados. Com base em tal realidade pode-se afirmar que ndo hd uma cultura de

gestdo de custos no servico Piblico do Brasil.

A nova realidade contdbil brasileira ¢ um grande desafio para todos os profissionais
contabeis envolvidos nestes novos processos. A valorizagdo das informagdes geradas por
servidores municipais despreparados; inseridos em processos que envolvem a gestdo de
recursos publicos, e muitas vezes sdo negligentes com as suas responsabilidades funcionais
formam barreiras quase invenciveis.

Desconhecendo a sua importancia na execug@o orcamentdria do Plano Plurianual que
foi elaborado pelos gestores municipais para atender as necessidades das comunidades locais
principalmente apds a Municipalizacdo da Satde estes servidores ou agentes certamente
dificultam que as informacdes cheguem aos contadores de forma correta e fidedigna.

A busca de agdes com enfoque em resultados de custos é uma importante revolugio
cultural na Administracio Puiblica brasileira, porém as aplicacdes de punicdes injustas a
gestores publicos e a servidores da drea contdbil certamente devem estampar as manchetes de
muitos jornais nos préximos anos.

Para aprimoramento do controle da acdo governamental com enfoque dirigido a
resultados, o Governo Federal se engajou em implantar um sistema de custos que permita a
melhoria do processo de tomada de decisio e aplicacdo dos recursos nos programas de
governo.

A experiéncia do Governo Federal na implantacdo de sistema de custos utiliza para a
mensuracdo da varidvel financeira os registros de execuc¢io orcamentdria da despesa, havendo
a necessidade da realizacdo de ajustes para que a informagdo inicial se aproxime da

informacdo de custos que deve obedecer ao regime de competéncia.
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Tais ajustes contdbeis devem ser realizados em duas etapas:

Ajuste inicial, que consiste na identificacdo e carregamento de informacdes baseadas
em registros contdbeis que trazem a informacg@o or¢amentiria e ndo or¢amentdria, realizando
ajustes por meio de acréscimos ou exclusdes de dados, conforme modelo tedrico de ajustes
voltados a contabilidade de custos aplicada ao setor publico.

Exclusdao de informag¢des ndo aderentes ao regime de competéncia. Desta forma,
partindo-se da informacdo da execu¢do or¢gamentdria sdo realizados ajustes com o objetivo de
aproximé-la do regime de competéncia.

Exigir de municipios de pequeno porte e de servidores sobrecarregados com
diversas tarefas a mesma efici€ncia na apuracio de custos que existe na Unido € desconhecer

a realidade brasileira.

1.3 Alcoolismo

A ligacdo entre alcoolismo e problemas no trabalho ja foi relatada e comprovada em
trabalhos cientificos da 4rea da saide. Almeida (2002; 2007), Vaissman (2004) e Rossato &
Kirchhof (2004), por exemplo, desenvolveram significativos estudos contribuindo para a
compreensdo desse complexo fendmeno.

O conceito de alcoolismo proposto por Almeida (2002, p. 7) destaca que “Alcodlatras,
para a Organizacdo Mundial de Saudde, sdo bebedores excessivos, cuja dependéncia do dlcool
chega ao ponto de acarretar-lhes perturbacdes mentais evidentes, manifestagdes afetando a
saide fisica e mental, suas relagdes individuais, seu comportamento socioecondmico ou
prédomos de perturbagdes deste género e que por isso necessitam, de tratamento.” Ainda no

entendimento da autora:

Para que se caracterize o alcoolismo, € necessdria a presenca de dois requisitos: o
hdbito e a dependéncia. A pessoa precisa ingerir a droga com constancia e em
intervalos relativamente curtos de abstinéncia. A dependéncia se expressa pela
relac@o existente entre um organismo vivo e a droga, caracterizada pela compulsao
por ingerir a droga, de forma continua ou periddica e pelo surgimento de uma crise
de abstinéncia, que se manifesta quando o organismo sente a falta da droga. [...], o
alcodlatra sempre procura o dlcool na forma de um ajuste social. (ALMEIDA, 2002,

p-7.
Os conceitos de droga descritos em outros artigos também sdo relevantes:
(Silvana C Maciel UFPB), afirma que; “Droga é qualquer substancia que, ndo sendo
produzida pelo organismo, tem a propriedade de atuar sobre um ou mais de seus sistemas,

produzindo alteracdes em seu funcionamento”.
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No diciondrio Aurélio, droga € “qualquer substincia capaz de modificar a funcio dos
organismos vivos, resultando em mudangas fisiol6gicas ou de comportamento.”

“Na definicdo da OMS ¢ qualquer produto licito ou ilicito que afeta o funcionamento
mental e corporal do individuo e que pode causar intoxica¢gdo ou dependéncia.”

A palavra droga foi utilizada na lingua pela primeira vez pelos franceses como
“drogue”, definida como substincia quimica ou farmacéutica, remédio, produto farmacéutico.
Atualmente, a medicina define droga como: “qualquer substincia capaz de modificar o
funcionamento dos organismos vivos, resultando em mudancas fisiolégicas ou de
comportamento.”

A articulacdo do ensino, da pesquisa e da extensdo na constru¢cdo de uma politica
social no combate a dependéncia quimica, Alessandra Ruita e Denise Sodre Dorj6” Pégina 56
- Barbosa (2011, p. 9)

O consumo do élcool segundo Dias, “comega com a experimentacdo- inicio do uso-
que pode ser uma curtigdo com os amigos, pela simples banalizacdo do uso”, “A ciéncia ja
provou que droga é fonte de prazer, e talvez esse seja o principal motivo de aproximacdo e
encantamento”.

Utilizando continuamente o 4lcool ou outra droga ocorre uma reacao do organismo do
usudrio conhecida como tolerincia “é a necessidade de doses crescentes de uma determinada
substancia psicoativa para alcancar efeitos originalmente obtidos com doses mais baixas.”

O empregado ou servidor dependente do dlcool ou outro tipo de droga, apresenta
dificuldades de concentragdo, relacionamentos problemdticos com os colegas, auséncias,

problemas familiares, além de prejuizos financeiros gerados com seu comportamento social

inadequado para seus familiares e para a empresa. Nesse sentido,

a possibilidade de identificacdo do alcoolismo no trabalho requer um contato mais
prolongado com esse ambiente, podendo ser percebidas as infra¢des das normas que
passam a ocorrer em relacdo a hordrios, atribuigdes, responsabilidade no
desempenho e qualidade da produgdo. (Rossato & Kirchhof, 2004, p. 344)

A principal contribui¢do de Vaissman (2004, p. 294) esteja em “apresentar pareceres a
respeito do l6cus de prevencdo e tratamento do alcoolismo, entre os quais destacam-se o da
Organizacdo Mundial da Satide — francamente favordvel a que esse l6cus seja o prdprio
trabalho dos sujeitos”. Para a autora, o tratamento dos servidores ndao deve isold-los do seu

ambiente e do local onde trabalham.
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Os desvios de conduta dos trabalhadores no ambiente profissional muitas vezes tém
como consequéncia o isolamento dos demais colegas. A utilizagdo do dlcool € uma maneira
de fugir da realidade e dos problemas familiares ou de trabalho.

O Governo Federal, através de diversas normas legais e com a criagdo de uma
Secretaria especifica para tratar dos problemas relacionados ao consumo de élcool e drogas,
buscou regulamentar o combate em todo Pais e enfrentar esta epidemia.

Alguns dados sobre o alcoolismo no Rio Grande do Sul s@o alarmantes:

Segundo o DETRAN, cinco motoristas foram autuados por estarem embriagados a
cada duas horas, no Rio Grande do Sul. Os dados sido dos quatro primeiros meses de
2012. FARINA, Jocimar. Alcodlatras An6nimos

- Pesquisa da Associagdo Brasileira de Estudos sobre o dlcool: os acidentes
relacionados a bebida geraram prejuizo de mais de R$ 31 milhdes em 2008.
FARINA, Jocimar. Alcodlatras Andnimos

- Segundo o Ministério da Sadde [...] dezenove pessoas morrem por dia desde 2006
devido ao consumo de bebidas alcodlicas. 85% das mortes entre os dependentes
quimicos no Pais. FARINA, Jocimar. Alcodlatras Andnimos

No Brasil, segundo estatisticas, 10% da populacdo adulta é acometida pelo
alcoolismo e 2% é dependente de outras drogas.

O dlcool e outras substancias quimicas funcionam como facilitadora de situagdes de
violéncia. H4 um uso descontrolado de bebidas alco6licas no mundo atual e esse
fator pode estar contribuindo para o aumento de situa¢des de risco de violéncia.

A situagdo é preocupante, o alcoolismo e o consumo de outras drogas é uma epidemia

nacional, estd disseminada em todas as regides do Pais e as consequéncias sdo desastrosas.

1.4 As politicas publicas

O Projeto de Lei (PL) n° 115/02 do Senado tornou-se a lei n°11.313/06 e substituiu as
leis n°6.368/76 e n° 10.409/02, sobre drogas até entdo vigentes no pais. A nova lei coloca o
Brasil em destaque no cendrio internacional nos aspectos relativos a prevencdo, atencio,
reinsercdo social do usudrio e dependente de drogas, bem como ao endurecimento das penas
pelo trafico dessas substancias.

O Sistema Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas foi instituido com a lei n°
11.343/06 com a finalidade de articular, integrar, organizar e coordenar as atividades de
prevengdo, tratamento e reinsercdo social de usudrios e dependentes de drogas, bem como as
de repressdo ao trifico estando em perfeito alinhamento com a Politica Nacional sobre Drogas
€ com 0s compromissos internacionais do pais.

Destacam-se dos principios legalmente previstos: a promog¢io de consensos nacionais,
de ampla participagcdo social, para o estabelecimento dos fundamentos e estratégias; a
promocdo da responsabilidade compartilhada entre Estado e Sociedade, reconhecendo a

importancia da participagdo social nas atividades; o reconhecimento da intersetorialidade dos
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fatores correlacionados com o uso indevido de drogas, com a sua produ¢@o ndo autorizada e o
seu trafico ilicito; a integracdo das estratégias nacionais e internacionais de prevengio ao uso
indevido, atencdo e reinsercdo social de usudrios e dependentes de drogas e de repressdo a sua
produgdo ndo autorizada e ao seu tréfico ilicito; a articulagdo com os 6rgdos do Ministério
Publico e dos Poderes Legislativo e Judicidrio visando a cooperagdo mutua nas atividades do
Sistema Nacional de Politicas Sobre Drogas.

Na lei, dos objetivos previstos destacam-se: contribuir para a inclusdo social do
cidaddo, visando tornd-lo menos vulnerdvel a assumir comportamentos de risco para o uso
indevido de drogas, seu trafico ilicito e outros comportamentos relacionados; promover a
integracdo entre politicas de prevencdo ao uso indevido, atencdo e reinsercdo social de
usudrios e dependentes de drogas e repressao a sua producdo ndo autorizada e ao tréfico ilicito
e as politicas publicas setoriais dos 6rgaos do Poder Executivo da Unido, Distrito Federal,
Estados e Municipios; assegurar as condi¢des para a coordenacio, a integragdo e a articulagdo
das atividades de prevengdo ao uso e repressao na produgdo ao tréfico.

Constituem atividades de prevencdo do uso indevido de droga, para efeito desta Lei,
aquelas direcionadas para a reducdo dos fatores de vulnerabilidade e risco e para promogao e
o fortalecimento dos fatores de protecao.

As atividades de prevencdo do uso indevido de drogas devem observar os seguintes
principios e diretrizes: o reconhecimento do uso indevido de drogas como fator de
interferéncia na qualidade de vida do individuo e na sua relagdo com a comunidade a qual
pertence; o fortalecimento da autonomia e da responsabilidade individual em relagdo ao uso
indevido de drogas; o compartilhamento de responsabilidades e a colabora¢do mutua com as
instituicdes do setor privado e com os diversos segmentos sociais, incluindo usudrios e
dependentes de drogas e respectivos familiares, por meio do estabelecimento de parcerias; a
adocdo de estratégias preventivas diferenciadas e adequadas as especificidades socioculturais
das diversas populacdes, bem como das diferentes drogas utilizadas; a articulacio entre os
servicos e organizagdes que atuam em atividades de prevencdo de uso indevido de drogas e a
rede de atenc¢do a usudrios e dependentes de drogas e respectivos familiares; o investimento
em alternativas esportivas, culturais e artisticas, profissionais, entre outras, como forma de
inclusdo social e de melhoria na qualidade de vida;

A Secretaria Nacional Antidrogas, publicou no ano de 2000, Portarias estabelecendo
critérios a serem adotados para que os interessados em receber recursos do Governo Federal,

pois a demanda € considerdvel em todas as Regides do Pais.
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O Ministério da Sadde instituiu o Programa Nacional de Atencdo Comunitaria
integrada aos Usudrios de Alcool e outras Drogas, via Portaria GM/816 de 30 de abril de
2002, onde propds a criacdo de 250 Centros de Atengdo Psicossocial — CAPS, podendo
abrigar em seus projetos terapéuticos praticas de cuidados que contemplem a flexibilidade e
abrangéncia possiveis e necessdrias a esta aten¢do especifica, dentro de uma perspectiva
estratégica de reducdo de danos sociais e a satde.

As politicas e praticas dirigidas para pessoas que apresentam problemas decorrentes
do uso do élcool e outras drogas, no ambito do Ministério da Sadde, devem estar integradas as
propostas elaboradas pela Area Técnica de Saiide Mental/Alcool e Drogas do MS, bem como
articuladas com as demais dreas do Ministério da Satide (respaldadas pela Lei Federal 10.216
(MS,2002), sancionada em 6/4/2001, constitui a Politica de Saide Mental oficial para o
Ministério da Sadde, bem como para todas as unidades federativas.

O Governo Federal através do Decreto Lei n°6.117 de maio de 2007, criou a Politica
Nacional Sobre o dlcool, com os objetivos fundamentais a sustentagdo de estratégias para o
enfrentamento coletivo dos problemas relacionados ao consumo de dlcool determinou que “os
orgdos ou entidades da administracio publica federal deverdo considerar em seus
planejamentos as agdes de governo para reduzir e prevenir os danos a saide e a vida, bem
como situacdes de violéncia e criminalidades associadas ao uso prejudicial de bebidas
alcodlicas na populacdo brasileira”. (BRASIL, 2007)

Conforme a Legislacdo, um CAPS tem como objetivo oferecer, diariamente,
atendimento a populacdo, respeitando uma é4rea de abrangéncia definida, oferecendo
atividades terapéuticas e preventivas a comunidade, dentro da légica de reducdo de danos;
gerenciar os casos, oferecendo cuidados personalizados; oferecer atendimento nas
modalidades intensiva, semi-intensiva e ndo intensiva, garantindo que os usudrios de dlcool e
outras drogas recebam atencdo e acolhimento; oferecer condi¢des para repouso e
desintoxicagdo ambulatorial de usudrios que necessitem de tais cuidados; oferecer cuidados
aos familiares dos usudrios dos servigos; promover, mediante diversas agdes, a reinser¢do
social dos usudrios, utilizando para tanto recursos como esportes, cultura e lazer, buscando
estratégias conjuntas para o enfrentamento dos problemas; trabalhar junto ao usudrio e seus
familiares, os fatores de protecdo para o uso e dependéncia de substadncias psicoativas,
buscando ao mesmo tempo minimizar a influéncia dos fatores de risco para tal consumo;
trabalhar a diminuicdo do estigma e preconceito relativo ao uso de substincias psicoativas,

mediante atividades de cunho preventivo/educativo. Os CAPS também podem ter a
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responsabilidade de organizar a rede local de servi¢os de atencio a usudrios de dlcool e outras
drogas de seu territdrio de atuacéo.

O Sistema Unico de Satide possui uma politica de humanizacio: a universalidade, a
equidade e a integralidade previstas em lei e o acolhimento dos seus usudrios sdo as principais
justificativas para as diversas reportagens em todo o Brasil onde a superlotacdo das
emergeéncias dos hospitais assusta.

Os baixos valores dos honorarios pagos aos hospitais, laboratdrios e profissionais e a
falta de estrutura s@o problemadticos. Esta grande demanda tem como principal consequéncia a
“lista de espera” ou as filas imensas, doentes atendidos em macas, sentados em cadeiras
desconfortdveis muitas vezes no corredor ou no chido revoltando médicos e demais
profissionais usudrios e familiares.

Os postos de atendimento e ambulatérios do SUS ndo absorvem a grande quantidade
de usudrios nas grandes cidades, desta forma até os segurados de outros planos de saude
privados encontram dificuldades para receber atendimento.

O atendimento é prejudicado pois ndo depende apenas sé da estrutura fisica e de
recursos clinicos ou dos conhecimentos dos profissionais envolvidos na drea da satide a
relacdo médico e paciente muitas vezes acaba fragilizada.

As dificuldades de acesso ao tratamento favorecem a continuidade e a dependéncia
quimica. A tolerancia ao consumo do élcool é determinada quando ocorre a necessidade de
aumentar as doses para alcancar os efeitos desejados pelo dependente que anteriormente eram
obtidos com doses mais baixas. A busca por tratamento € tdo penosa quanto a prdpria
dependéncia.

A utilizacdo do édlcool leva a uma fuga da realidade e do estresse. A modernidade
tecnoldgica e as redes sociais determinaram mudangas comportamentais afastando as pessoas
de seus familiares e amigos. Muitas vezes a soliddo é vencida com o consumo de bebidas ou

outras drogas.
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2 METODO

Vergara (2003) descreve pesquisa bibliogrifica como “estudo sistematizado
desenvolvido com base em material publicado em livros, revistas, jornais, redes eletronicas,
isto é, material acessivel ao publico em geral”, e método descritivo como aquele que “expde
caracteristicas de determinada populacio ou determinado fendmeno, podendo ainda
estabelecer correlagdes entre varidveis e definir sua natureza”.

Para a elaboracdo do presente artigo foi utilizado o procedimento técnico de pesquisas
bibliogréficas (leis e decretos resenhas e artigos cientificos), entrevista in loco em diversos
setores da Prefeitura Contabilidade, Recursos Humanos, Biometria, Instituto de Previdéncia
na unidade do CAPS especifica para tratamento da saide mental localizada no centro da

cidade. Foram realizadas entrevistas com vdrios servidores e emitidos relatorios para andlises.

2.1 O Municipio estudado

O Municipio estudado possui uma drea de 781,24 km?, uma populagio de 184.826
habitantes, o seu indice de desenvolvimento humano é de 0,776 em 2010, teve um incremento
do seu Indice de Desenvolvimento Humano de 31,75% nas duas dltimas décadas, ocupa a
168* posicao em 2010, em relacdo aos 5.565 municipios do Pais, sedo que 167 (3%) estao em
situacdo melhor e 5.398 (97%) em situagdo pior. Ocupa no Estado do Rio Grande do Sul a 23*
posicdo, sendo que 22 (4,44%) estdo em situacdo melhor e 474 (95,56%) municipios estdo em
situacdo pior ou igual.

Entre 2000 e 2010, o crescimento anual da populagdo foi de 0,92 %, nas duas dltimas
décadas a taxa de urbanizacdo cresceu 1,45%. A faixa etdria da populacdo estd dividida da
seguinte forma: (21,50%) menores de 15 anos; (70,46%) de 15 a 64 anos; (8,04%) 65 anos ou
mais e (0,025) razdo de dependéncia (incapazes).

No Municipio estudado, o setor de biometria apresenta uma estrutura para atender os
servidores afastados das suas atividades. Porém, no caso especifico do alcoolismo ainda existe
a resisténcia ao tratamento, o medo dos colegas em tratar do assunto, o siléncio dos familiares
e a classificagdo incorreta do cédigo de afastamento de trabalho no momento em que o

profissional da 4rea de satide preenche o Atestado.
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2.2 Resultado

A complexidade do atendimento na drea da saide publica do Municipio estudado foi
relatada na reportagem de Jornal local dos dias 14 e 15 de maio de 2011, “rede de atencdo
basica da sadde € considerada precdria”’. A reportagem apresentou um debate entre o
Secretdrio da Satide e o Coordenador do Conselho Municipal de Satide.

As afirmacdes do Coordenador do Conselho Municipal de Saide chamaram a atenc@o:

[...] o municipio tem exceléncia em atendimento hospitalar e clinico. Com a regido, o
atendimento da cidade abrange cerca de dois milhdes de pessoas. [...] Mas quando estamos
falando em ateng@o bdsica, quando uma pessoa estd com febre e ndo necessita ir para uma
emergéncia hospitalar ou medir uma press@o a situagdo € precdria [...] 0 que mais espanta é
que o Tribunal de Contas do Estado diz para definir a Estratégia de Satide da Familia como
prioridade. Ou seja, fazer com que os recursos sejam destinados de fato para a Satide. No ano
passado foram repassados R$ 38 milhdes para a sadde. [...] Hoje os médicos que atuam com
saide da familia tem que estar mais preparados do que um médico de hospital. Ele tem que ter
a capacidade de avaliacdo ampla, visto que atende desde criancas, idosos hipertensos, dentre
outros [...] A ideia da constituicdo desse formato de atengdo bdsica a satde ¢é perfeito. O SUS
seria 6timo se funcionasse e conseguiria atender todas as comunidades. [...]

Conforme a reportagem, a vistoria do TCE foi feita entre junho de 2008 a setembro de
2009. O relatério emitido além dos apontamentos recomendou 14 mudangas. Classificando o
municipio entre os dez piores do Estado conforme o indice adotado pelos Auditores.

O Secretério de Sadde afirmou:

[...] eles levam em consideracdo o indice de Desenvolvimento Humano, onde entra
uma série de outros marcadores. As vezes a interpretacio nio é a mais correta. Ndo podemos
afirmar isso baseado nos dados que levantamos. Tenho restri¢des a essa colocagio.

Estima-se que a rede de sauide local, por ser referéncia em satde, atenda 2 milhdes de
habitantes, oriundos da regidao norte do RS e do Oeste de Santa Catarina. A Secretaria
Municipal de Saude disponibiliza a populacdo [...] as seguintes estruturas para atendimento:
Posto de Atendimento Médico (PAM); 05 Centros de Atendimentos Integrados a Saude
(CAIS); 16 Ambulatérios com Programa Saide da Familia (PSF); Programas Agentes
Comunitarios de Satide (PACS) e 23 Ambulatérios de Atendimento Basico.

Em junho de 2011, foi realizada no Municipio a 8*. Conferéncia Municipal da Sauide.
A reportagem publicada no Jornal local em 28 de junho de 2011 afirmou que: Segundo dados
oficiais, o atendimento da rede de atencdo bdsica da saide com Equipes de Estratégia de

Satide da Familia (ESF), cobre 27% da populacdo do municipio.
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O coordenador do Conselho Municipal de Satde declarou “E preciso enfatizar a
necessidade de ampliagdo das equipes das unidades de ESF”. [...] “Entendemos também que
vontade politica é preciso [...] entendemos que o relatério vai dar o norte para o Sistema
Municipal de Sadde buscar a eficdcia no atendimento. A partir da conferéncia discutimos os
problemas do Municipio, buscando a melhora dos sistemas de consultas e a distribui¢do de
medicamentos.” [...] As pessoas ndo conseguem acompanhar a marcacdo do exame, ndo
sabem quando conseguirdo consultas e sem falar nos exames, onde muitos sdo esquecidos nos
Cais. Em um deles hd mais de mil exames que ninguém foi buscar o que significa um grande
gasto de dinheiro publico. Isto ndo ocorreria com a informatiza¢do, onde poderia ser feito o
contato com quem esqueceu o exame e ainda acompanhar se uma s pessoa realiza 0 mesmo
exame e consulta em unidades diferentes.

A reportagem descreve ainda, as sugestdes apresentadas no relatério elaborado no
final desta 8*. Conferéncia Municipal da Saude.

[...] “implantar, [...] , ampliar, consolidar e fortalecer a rede de servicos substitutivos
em Sadde Mental, garantindo o acesso com qualidade, acolhimento e tratamento de toda a
populagdo, em todos os niveis de assisténcia: equipe de saide mental na atengdo bdsica,
criacdo de CAPS III (24 h), CAPSAD (alcool e drogas 24 h) e CAPSI (infantil); Centros de
conveniéncia (em parceria com os CRAS); Residéncias Terapéuticas, emergéncias
psiquidtricas e leitos para saide mental em Hospitais Gerais, leitos clinicos para
desintoxicagdo em Hospitais Gerais, Servico Mével de Urgéncia (SAMU “mental”) e demais
servigcos substitutivos necessarios aos cuidados continuos em Saide Mental. [....] Assegurar a
obrigatoriedade de leitos (psiquidtricos ou para desintoxicacio Alcool e Drogas) em Hospitais
Gerais (em especial os do Hospital Municipal) destinados a criangas adolescentes e adultos,
portas abertas, regulado pela gestdo municipal ou regional, completamente integrado a rede
comunitdria de servicos; [...] O Hospital Municipal tem que estar integrado a rede do
Municipio, subordinado a Secretaria Municipal de Sadde, deixando de ser uma Autarquia.

Transformar o Hospital Municipal num centro para tratamento especifico aos usudrios
de drogas, causou uma grande polémica no Municipio.

No Municipio existe uma unidade do CAPS especifica para tratamento da sadde
mental, porém, durante a visita realizada para a coleta de informacgdes, ficou claro que o
espaco fisico ndo € suficiente para atender a demanda. O local é limpo organizado, porém
apesar da dedicac@o dos profissionais que atuam no CAPS ficou a sensacdo de que a equipe

de trabalho € reduzida.
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Outra questdo que chamou a atencdo foi de que ndo existe a informacdo de qual o
or¢amento anual disponivel para o funcionamento do CAPS, o valor repassado estd
diretamente vinculado a producio de atendimentos (APACS) por usudrios. O repasse mensal
ndo possui um valor fixo. Os usudrios atendidos pelo CAPS sdo encaminhados ao Hospital
Municipal ou ao Hospital Psiquidtrico.

Inicialmente, um dependente quimico, domiciliado no Municipio, que tenha interesse
em buscar atendimento deve procurar um CAIS (localizado no préprio bairro). Apds o
atendimento inicial e cadastro do paciente é realizada uma avaliagdo e posteriormente o
encaminhamento para o CAPS.

As informagdes recebidas informalmente em diversos setores da Prefeitura sao que o
Municipio ndo recebe nenhum recurso do Fundo Nacional Antidrogas.

Os recursos financeiros dos CAPS sdo obtidos através de preenchimento das fichas de
atendimento. (FA, R$ 4,00 por ficha) e das APCS (valor nao informado).

A média mensal de atendimentos no Municipio sdo 1.400 dependentes.

Existe o Conselho Municipal Sobre Drogas que conjuntamente com o Conselho
Tutelar e a Promotoria da Infincia realizam um trabalho de prevengdo do uso de Alcool e

Drogas em criancas e adolescentes.

2.3 Autarquia de servicos de satde dos servidores municipais

A Operadora de Satde dos Servidores Municipais, € uma Autarquia, ou seja, possui
personalidade juridica e orcamento préprios. Os seus recursos estdo vinculados aos repasses
mensais realizados por seus filiados através de descontos diretamente na folha de pagamento.
Sao filiados: os servidores da Prefeitura Municipal; da Camara Municipal de Vereadores, do
Hospital Municipal; e os servidores inativos através do Instituto de Previdéncia Social dos
Servidores Municipais; inclusive os seus servidores ativos e gestores (se estatutarios).

O quadro de servidores na Prefeitura Municipal em junho de 2011 totalizou 2.807
servidores. Porém, somente os estatutdrios, conforme previsto no Estatuto do Servidor
Municipal, tem a opc¢do de — apds a posse- ingressar no Plano de Sadde da operadora. A
op¢do é regulamentada pela Lei Complementar.

De forma mais detalhada, destaca-se que a Lei Complementar prevé todas as diretrizes
de gestdo da Autarquia, incluindo as atribui¢cdes dos Conselhos Deliberativo e Fiscal. Os
critérios de coparticipagdo dos filiados estdo definidos através de Instru¢des Normativas, que

deverdo ser aprovadas em reunides dos Conselhos conjuntamente com os gestores.
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2.4 Informacoées coletadas

Primeiramente, tabela abaixo, relaciona a quantidade de servidores vinculados a Prefeitura e

filiados da operadora de Sadde no trimestre informado em 2011.

Tabela 1 - Servidores filiados da Prefeitura

SERVIDORES FILIADOS QUANTIDADE
MARCO 1522
ABRIL 1529
MAIO 1527

Fonte: Relatérios emitidos Setor RH

Observou-se que a quantidade de servidores filiados a Autarquia no trimestre
aumentou, pois os servidores podem optar pelo ingresso no sistema apds a sua posse.
Considerando todos os servidores vinculados a Prefeitura em junho de 2011 o resumo

estd apresentado na tabela 2 abaixo.

Tabela 2 - Servidores vinculados a Prefeitura em 06/2011

VINCULOS QUANTIDADE %
CONTRATO TRAB CLT 273 9,73%
FUNC DE QUADRO 1080 38,48%
CARGO DE CONFIANCA 169 6,02%
PROF DE QUADRO 1169 41,65%
ADIDOS 2 0,07%
PREF/VICE/SECRETARIO 15 0,53%
CONSELHO TUTELAR 10 0,36%
COM TEMPORARIOS 89 3,17%
TOTAL DE VINCULOS 2807 100,00%

Fonte: Setor de RH da Prefeitura

Tabela 3 - Servidores de quadro da Prefeitura em junho de 2011

SERVIDORES EM 06/2011
FUNC DE QUADRO 1080
PROF DE QUADRO 1169
TOTAL DE SERVIDORES 2249

Fonte: Relatérios emitidos Setor RH —
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Se o total de servidores no Municipio em junho de 2011 era de 2.807 e o total dos
filiados a operadora de saide em maio de 2011 era de 1.527; concluimos que 1.280 servidores
da Prefeitura ndo estdo vinculados.

Porém, se considerarmos somente os servidores de quadro a quantidade de servidores
sem plano de satide € de 722 servidores de quadro.

Nao consideramos os demais servidores da Camara, Hospital Municipal, Autarquia e

Instituto de Previdéncia.

2.5 As auséncias vinculadas a atestados

As maiores incidéncias de servidores envolvidos com o dlcool estdo em alguns setores
ja identificados pela Biometria do Municipio que nao serdo divulgados conforme solicitacao.
As informagdes referentes ao grupo de servidores que justificaram as suas ausé€ncias
independentemente do CID apresentado no atestado entregue ao Setor de Biometria, nos oito

meses estdo na tabela 04.

Tabela 4 - Colaboradores ausentes da Prefeitura até agosto de 2011.

2011 COLABORADORES
Janeiro 12
Fevereiro 18
Marco 10
Abril 07
Maio 08
Junho 09
Julho 04
Agosto 13
TOTAL 81

Fonte: Setor de RH

Mensalmente a média de servidores que faltam ao trabalho € de 10,12 servidores.

(€N

Ap6s as informagOes prestadas verbalmente a conclusdo foi de que dificilmente
utilizado o CID de alcoolismo nos atestados apresentados.

A Policia Federal realizou no municipio em 2011 a uma investiga¢do. A cidade liderou
o ranking nacional de atestados por depressdo no INSS, de acordo com o delegado
responsdvel pelo caso, em 2009 no inicio da investigacdo 30% eram por depressdo. Em 2010,
o indice subiu para 41%, em quanto a média nacional é de 10%.

Desta forma, a realidade pesquisada € resumida na Tabela 05:
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Tabela 5 - Quantidade de servidores afastados do trabalho na Prefeitura no periodo de

01.01.2011 a 10.06.2011.

Total Geral Alcoolismo CID Realmente afastados por alcoolismo
Conforme Relatério
710 4 40

Fonte: Setor de Biometria

O critério escolhido para a continuidade deste artigo foi de considerarmos as horas que
foram justificadas pelos atestados visto que nem todos apresentavam o CID relacionado ao
alcoolismo.

Desta forma, calculou-se a média salarial de todos os servidores que constavam no
relatério apresentado, para calcular o custo mensal com o total das horas justificadas

independente do Cédigo Internacional de doencgas atestados na tabela 06.

Tabela 6 - Custo Financeiro e da quantidade de horas das auséncias dos servidores atestadas

até agosto de 2011.

2011 HORAS VALOR
Janeiro 101,00 R$ 3.480,19
Fevereiro 118,30 R$ 4.323,06
Margo 51,00 R$ 1.721,49
Abril 66,00 R$ 2.340,38
Maio 43,00 R$ 1.826,89
Junho 55,00 R$ 3.157,88
Julho 42,00 R$ 3.359,28
Agosto 89,00 R$ 5.662,24
TOTAIS 565,30 R$ 25.871.,41

Fonte: Setor de Recursos Humanos

O custo médio mensal das auséncias atestadas dos servidores alcanca o valor de R$
3.233,92 (Trés mil duzentos e trinta e trés reais com noventa e dois centavos).

No dltimo semestre de 2011, a quantidade de servidores que foram afastados das suas
atividades chegou a 710. Logicamente, nem todos que foram afastados tem problemas
relacionados ao alcoolismo. O que chama a aten¢d@o € a grande quantidade de servidores que
apresentam o quadro de depressao.

Certamente nem todos dependentes de dlcool, aceitam a sua situacdo ou ajuda. Ainda,
existem os grupos de servidores que sdo afastados devido ao envolvimento com outras

drogas: cocaina, a pedra da morte (crack), maconha, etc.
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Se considerarmos que o relatério emitido pelo setor de Recursos Humanos aponta
apenas 10% da quantidade efetiva de servidores afastados por problemas relacionados ao
alcoolismo, a validade dos dados levantados estaria prejudicada. Ocorre que muitos
dependentes do dlcool conseguem atestados que classificam o seu estado como depressivo ou
outras doengas o que dificultou a realizacio da pesquisa.

Novamente, nos parece que existe a necessidade de um trabalho conjunto no
Municipio para que com recursos federais e municipais o atendimento preventivo ao
alcoolismo. Visto que, nem mesmo os filiados ao Plano de Saide dos Servidores do
Municipio que tenham o interesse em buscar ajuda médica especializada ndo possuem amparo
no orcamento da Autarquia responsdvel pela saide dos servidores para o tratamento do
alcoolismo ou outras drogas, pois teriam que honrar integralmente com as despesas, através
de descontos mensais nos seus vencimentos, (até 20% sobre as parcelas determinadas
legalmente).

Existe a previsdo Legal de afastamento para tratamento do Servidor conforme a Lei
Complementar no seu art. 131: “A licenga para tratamento de satde é o afastamento do
servidor do exercicio de seu cargo ou fungdo, por motivo de doenca, ndo decorrente de
acidente de trabalho e/ou relacionada as doencas ocupacionais e serd concedida a pedido ou

de oficio”

2.6 Alcoolismo no ambiente de trabalho

A partir dos estudos realizados, podemos inferir que muitos servidores municipais em
nosso Pais enfrentam relagdes de trabalho conturbadas. Além disso, os vinculos partidarios
estdo presentes nas nomeacgdes de cargos estratégicos da administracdo. Dessa forma, as
relagdes de trabalho com servidores alcoolistas sdo, geralmente, problematicas.

Nesse sentido, Rossato & Kirchhof (Passim, 2004, p. 346) afirmam:

Na categoria Relacdes de Trabalho Alcoolista foram incluidas as dificuldades das
chefias lidarem com as situacdes que envolvem o uso do dlcool, ndo sé em relagdo ao
conhecimento da doenca como nas formas de tratd-la, mas principalmente, por suas préprias
histérias pessoais e familiares de uso de dlcool. [...] No que tange ao comportamento do
alcoolista nesses ambientes, as situacdes que poderiam ser utilizadas para pressionar o
tratamento, como o ndo cumprimento de hordario, faltas, mau relacionamento, sdo omitidas ou
minimizadas. Quando hd um conflito maior os alcoolistas sdo encaminhados para locais

considerados como de isolamento social, oportunizando um maior afastamento do trabalho e
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favorecendo o maior consumo de alcool [...] Tratando-se esse ambiente de trabalho de um
servigo publico, emerge a Categoria Funcionario Piblico Alcoolista. Percebe-se que ha uma
facilitacdo para que o alcoolista ndo tenha prejuizo, nem mesmo no estidgio probatdrio, € nos
anos posteriores, nos quais aparece cada vez mais a cronicidade da doenca e o consequente
prejuizo no desempenho. (Idem)

Nesse contexto, as faltas ao trabalho “poderiam” resultar em demissdo Porém,
juridicamente é muito dificil para o empregador apresentar provas do alcoolismo do
empregado e resguardar a empresa em processos trabalhistas, visto que no Direito Trabalhista

o “principio do hipossuficiente” ainda estd presente na jurisprudéncia brasileira.
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3 CONCLUSAO

A partir da andlise realizada, constatou-se que existe a necessidade da Prefeitura
Municipal implantar politicas especificas e buscar mais recursos para o tratamento dos
servidores alcodlatras. Verificou-se, também, que os setores de biometria, ¢ o CAPS nao
possuem a estrutura e a quantidade necessdria de servidores para o atendimento da demanda
de dependentes, portanto, entende-se ser pertinente tanto a ampliacdo do quadro de pessoal
para suprir essa demanda como a reestruturagdo dos espagos fisicos disponiveis, incluindo
também leitos hospitalares, no Municipio.

O tratamento para o alcoolismo deve ser encarado em trés bases: a quimica, a
espiritual e a familiar. A desintoxicacdo € possivel através da internacdo e das medicagdes
disponiveis, porém de nada adianta se ndo for acompanhada de uma reestruturacio do grupo.

O valor mensal € considerdvel, na apuracdo foram considerados todos os afastamentos
atestados independentemente do Codigo Internacional de Doencas.

As autoridades do municipio estudado certamente apds a andlise dos custos
envolvidos buscardo alternativas preventivas, educacionais para os servidores municipais
evitando o envolvimento com dlcool e outras drogas.

A vinculagdo de idolos esportivos e artistas em propagandas € certamente um dos

motivos das criancas e jovens iniciarem a consumir bebidas alcodlicas.
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