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CONHECIMENTOS
ESPECIFICOS

A PROFISSAO DE AGENTE DE
COMBATE A ENDEMIAS (ACE):
HISTORICO, ATRIBUIGOES E
LEGISLAGAO

| HISTORIA E EVOLUGAO DA PROFISSAO DE ACE

Os agentes de Combate as Endemias sdo conhe-
cidos, também, como guardas de endemias, agentes
de vigilancia em saude, agentes de controle de ende-
mias, guardas sanitarios, agentes de saneamento etc.
Eles trabalham em contato direto com a populagéo e
em conjunto com os Agentes Comunitarios da Saude
(ACSs), sendo fundamentais para o controle das ende-
mias. Além disso, estes podem ser contratados de dife-
rentes formas, com regimes de trabalho diferenciados
e diversas possibilidades de vinculo institucional.
Quanto ao nivel de escolaridade exigido, podem pos-
suir nivel fundamental, médio e/ou superior.

Antigamente, desde os anos 70, quando existiam
os chamados “agentes de saude publica”, as a¢des de
controle de endemias seguiam de forma centralizada
e eram controladas a nivel Federal. Apds 1999, o con-
trole dessas acdes passou a ser descentralizado e ficou
sob responsabilidade dos municipios, em concordan-
cia com um dos principios basicos do Sistema Unico
de Saude (SUS). Porém, como consequéncia dessa alte-
racgdo, o profissional ficou precarizado, sem piso sala-
rial comum e com ofertas de contratos temporarios.

A partir de 1999, a FUNASA ficou responsdavel
pela capacitacdo e pela distribuicdo de 26 mil agentes
nos estados e municipios. Na época, os agentes eram
conhecidos como guardas de endemias, superviso-
res, guardas sanitdrios ou mata-mosquitos. Ademais,
nesse tempo, suas func¢des eram mais especificas, ou
seja, muitos deles mantinham uma atuacdo em ape-
nas uma doenca. Nesse sentido, havia, por exemplo,
os guardas da dengue, os guardas da malaria, os guar-
das da esquistossomose, entre outros. Por este motivo,
e, também, porque os cursos de formacdo eram mais
bésicos e sem conceitos cientificos muito amplos ou
aprofundados, nessa época, os profissionais da saude
acabavam conhecendo apenas uma ou duas doencgas
com maiores detalhes. Assim, podemos concluir que:

® as formacdes eram voltadas para um conteudo
mais técnico e para o controle de uma determina-
da doenca;

® os treinamentos eram de curta duracdo e ela-
borados pela propria Funasa, através de guias e
cartilhas.

Em 2001, os estados brasileiros iniciaram uma série
de oficinas com elaboracdo de diagndsticos e estudos
sobre qual seria o tipo de formacdo mais apropriado

para os trabalhadores da FUNASA. Porém, a medida
em que as oficinas eram realizadas, o numero de tra-
balhadores da area aumentava, e, considerando que
ja havia muitos profissionais contratados pelas secre-
tarias estaduais e pelos municipios, apareceram, ao
invés dos 26 mil predefinidos, cerca de 85 mil traba-
lhadores com necessidade de formagao.

Na mesma sequéncia, entre 2003 e 2006, por meio
de um convénio entre a Funasa, a Escola Politécnica
de Saude Joaquim Venancio (EPSJV) e a Secretaria de
Gestdo do Trabalho e da Educacéo na Saude (SGTES),
criou-se um curso de formacéo inicial para esses tra-
balhadores, o qual foi denominado Programa de For-
macado de Agentes Locais de Vigildncia em Saude
(Proformar). O objetivo principal do curso era trazer
os alunos para uma atuac¢do mais proxima da reali-
dade através de trabalhos de campo nas dreas que
jd atuavam, mas, ao mesmo tempo, realizando um
diagndstico das condigdes de vida e saude da popu-
lacdo, das potencialidades e vulnerabilidades locais
e da identificacdo de situacdes consideradas de risco.
Assim, a Proformar qualificou 32 mil trabalhadores
em quase trés anos.

Somente em 2006, com a publicacdo da Lei n°
11.350, a qual regulamentava o trabalho dos ACEs e
dos ACSs, algumas mudancas mais efetivas comeca-
ram a ser implementadas. De acordo com a lei:

® As atividades desses agentes devem ser exclusivi-
dade do SUS;

® As contratacdes terceirizadas ou tempora-
rias devem ocorrer apenas em casos de surtos
endémicos;

® A contratacdo deve ser realizada através de sele-
¢do publica;

® A conclusdo do curso introdutério de formacdo
inicial e continuada deve ser considerada um dos
requisitos bésicos para assumir a funcéo.

Considerando que a qualificacdo se tornou um
requisito para exercer o cargo e que o curso de for-
magcao seria fornecido em apenas alguns estados, foi
necessario pensar em como desenvolver um padrédo
nacional para abranger os profissionais em questao,
visto que uma formacio mais ampla atenderia melhor
os interesses da populacdo de maneira mais eficaz. A
ideia foi, entdo, criar um curso técnico para vigilancia
em saude.

Por fim, é importante destacarmos que o agente
de endemias mantém sua contribui¢do com a popula-
¢do de maneira a promover integracdo entre as dreas
ambiental, sanitaria e epidemiolédgica, pois conhece
os principais problemas das regides de comunidades
onde trabalha e pode auxiliar a populacdo na busca
por solucdes.

No mais, o Agente de Combate a Endemias deve
preencher alguns requisitos para ser considerado
apto ao desenvolvimento do cargo em questdo. Sao
estes:

® residir na comunidade em que atua ou pretende
atuar;

® ter concluido o curso de formacdo inicial e
continuada;

® portar o diploma do Ensino Fundamental.

Além disso, a cada dois anos, deverd passar por
novos cursos de aperfeicoamento na area.
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ATRIBUIGOES DO AGENTE DE COMBATE A
ENDEMIAS

O Agente de Combate a Endemias deve exercer ati-
vidades voltadas para a prevencdo de doencas e para
a promocdo da saude através de acdes domiciliares
ou comunitarias, individuais ou coletivas, sob normas
desenvolvidas de acordo com as diretrizes do SUS e
sob supervisdo do gestor responsdvel, seja ele da esfe-
ra municipal, distrital, estadual ou federal.

Dentre as atividades desempenhadas pelos agen-
tes, encontram-se:

® Abusca por focos endémicos através da vistoria de
residéncias, depdsitos, terrenos baldios e estabe-
lecimentos comerciais como forma de monitorar
situacdes de risco a populacdo geral;

® Inspecdo de caixas d’agua, telhados e calhas a pro-
cura de focos de doencas;

® Aplicacdo de inseticidas e larvicidas quando
necessario;

® Utilizacdo de equipamentos para andlise diagnos-
tica demografica e sociocultural;

® Promocdo de agdes de educacgdo individual e cole-
tiva por meio de orientacGes acerca da prevencao
e do tratamento de doencas infecciosas;

® A confeccdo de registros de controle que permitem
o planejamento de acdes de saude considerando
nascimentos, obitos, doencas e outros agravantes.

® Estimular a participacdo da comunidade em politi-
cas publicas de saude;

® Manter o cadastro dos imdveis atualizado no
sistema;

® Verificar a presenca de animais que possam trans-
mitir doencas nos locais de visita;

® Registrar corretamente todas as atividades realiza-
das em cada um dos imo6veis visitados.

Importante!

0O ACE desenvolve agdes nos ambitos domiciliar
e comunitario, individual e coletivo.

|  VIGILANCIA EM SAUDE

Ao falar de vigilancia em saude, fazemos referén-
cia ao acompanhamento da saude da populacdo em
cardter permanente visando identificar problemas e
determinar prioridades. Isso é possivel devido a um
conjunto de acdes e praticas voltadas para coleta de
dados seguida de analises, que envolvem os riscos de
saude em territérios habitados pela populacéo.

Como acOes praticadas, podemos citar a promo-
¢do e a assisténcia da saude bem como a prevencédo
de doencas, sendo o objetivo principal a garantia da
atencdo total a saude. Ja a nivel de atuagdes, o foco é
voltado para o controle de doengas transmissiveis e
epidemias, mas estas também abrangem agdes volta-
das para doencas ndo transmissiveis e questdes sani-
tarias, ocupacionais e ambientais.

A vigildncia em saude é uma somatéria de com-
ponentes que devem trabalhar em conjunto. Nesse
sentido, é importante destacar que as determinacées
formuladas resultam na produgdo de informacdes
necessarias, que sdo transmitidas para a gestdo e

permitem o planejamento focado em riscos especifi-
cos de cada regido. Entdo, a andlise deve considerar
os seguintes dados:

® Demografia: nimero de habitantes, idade, sexo,
migracdes, localizacdo da moradia;

® Caracteristicas socioecondmicas: renda, traba-
lho e qualidade de vida;

® Cultura: nivel de escolaridade,
comportamentos;

® Ambiente: condi¢des de saneamento bdsico, cole-
ta de lixo, abastecimento de agua, transporte dis-
ponivel, seguranca, lazer;

® Perfil epidemioldgico: incidéncia de doengas,
mortalidade.

habitos e

Por fim, as a¢des de vigilancia devem voltar-se para
o cotidiano das equipes de Atencdo Primdria e Saude
da Familia em um territdrio especifico de atuacao e,
além disso, cumprir com as necessidades de informa-
¢do, deteccdo e prevencdo de maneira a recomendar e
adotar possiveis medidas de prevencdo e controle de
doencas e seus possiveis agravos.

LEI FEDERAL N° 11.350, DE 2006, E SUAS
ALTERAGOES

A Lei n° 11.350, de 2006, regulamenta o § 5°, do
art. 198, da Constituicdo Federal. Regulamentar um
dispositivo da Constituicdo Federal significa criar a
lei infraconstitucional (hierarquicamente inferior a
Constituicdo), que ird prever os detalhes e explicactes
necessarios acerca do tema proposto.

Primeiramente, é importante verificarmos o § 5°,
do art. 198, do texto constitucional:

Art. 198 /..]

§ 5° Lei federal dispord sobre o regime juridico, o
piso salarial profissional nacional, as diretrizes
para os Planos de Carreira e a regulamentagdo
das atividades de agente comunitdrio de satide
e agente de combate as endemias, competin-
do a Unido, nos termos da lei, prestar assisténcia
financeira complementar aos Estados, ao Distrito
Federal e aos Municipios, para o cumprimento do
referido piso salarial.

Como a previsdo contida no citado preceito cons-
titucional diz respeito as atividades de agente comu-
nitdrio de saude e agente de combate as endemias,
entdo a Lei n° 11.350, de 2006, foi criada exatamente
para regulamentar esses respectivos agentes.

Outro ponto a considerar refere-se a Lei n°® 13.595,
de 2018. Esse diploma ndo regulamenta as citadas
profissdes. Na verdade, ela apenas revogou e alterou o
texto de alguns artigos da Lei n° 11.350, de 2006, além
de criar e acrescentar artigos novos nessa mesma lei.

Por exemplo, o art. 3° da Lei n° 11.350, de 2006,
teve sua redacdo original alterada pela Lei n°® 13.595,
de 2018. Nesse sentido, quando estivermos falando
sobre esse artigo, jd iremos comentd-lo com a nova
redacdo conferida pela Lei n® 13.595, de 2018.

Outro exemplo foi a criacdo do art. 4°-A, incluido
na Lei n° 11.350, de 2006, pela Lei n° 13.595, de 2018.
Da mesma forma, esse artigo e todos os outros tam-
bém serdo estudados.

Diante disso, ndo hd necessidade de mencionarmos
aqui os artigos, ou parte deles, que foram alterados ou
acrescentados pela lei de 2018, porque o importante é
termos o conteudo da lei de 2006 atualizada.



Estudando a Lei n° 11.350, de 2006, atualizada,
automaticamente também estudaremos a Lei n°
13.595, de 2018, uma vez que essa ultima reformou a
primeira, que ja se encontra com o texto novo.

LEI 11.350, DE 2006, COM A REDAGAO DADA PELA
LEI 13.595,DE 2018

Art. 2° O exercicio das atividades de Agente
Comunitario de Satide e de Agente de Combate
as Endemias, nos termos desta Lei, dar-se-d exclu-
sivamente no ambito do Sistema Unico de Saiide
- SUS, na execugdo das atividades de responsabili-
dade dos entes federados, mediante vinculo direto
entre os referidos Agentes e dorgdo ou entidade da
administragdo direta, autdrquica ou fundacional.

§ 1°E essencial e obrigatoria a presenca de Agentes
Comunitdrios de Saude na Estratégia Saiide da
Familia e de Agentes de Combate as Endemias na
estrutura de vigilancia epidemiolégica e ambiental.
§ 2° Incumbe aos Agentes Comunitdrios de Satide e
aos Agentes de Combate as Endemias desempenhar
com zelo e presteza as atividades previstas nesta
Lei.

O Sistema Unico de Saude (SUS) é o nome dado
ao sistema publico de saude brasileiro, de presta-
¢do universal e totalmente financiado pelo Estado. A
determinacdo desse artigo é de que os agentes citados
exercerdo suas atividades exclusivamente no dmbito
do SUS, através de vinculo entre eles e o Estado.

O vinculo direto, mencionado no preceito, decor-
re da contratacdo através de aprovacdo em processo
seletivo publico. Além disso, o art. 8° da Lei n°® 11.350,
de 2006, impde a aplicacdo da Consolidacdo das Leis
do Trabalho (CLT), como regra, para os agentes que
ela regulamenta. Excecéo a isso ocorre quando o ente
federativo dispuser de forma contrdria, conforme
previsto no préprio preceito citado.

O § 1° por sua vez, menciona a Estratégia Sau-
de da Familia, sendo essa a expansdo, qualificacdo
e consolidacdo da atencdo béasica, de acordo com os
regramentos do Sistema Unico de Satde — SUS, com o
estabelecimento de equipe multidisciplinar.

Dica

A equipe multidisciplinar é formada por profis-
sionais de diferentes perfis e habilidades, de
modo que suas atividades se complementam,
buscando um melhor atendimento.

Art. 2°-A Os Agentes Comunitdrios de Saude e 0s
Agentes de Combate as Endemias sdo conside-
rados profissionais de satide, com profissées
regulamentadas, para fins do disposto na alinea ‘¢’
do inciso XVI do caput do art. 37 da Constitui¢cdo
Federal.

Art.37 (CP) [...]

XVI- évedada a acumulagdo remunerada de car-
gos publicos, exceto, quando houver compatibi-
lidade de horarios, observado em qualquer caso
o disposto no inciso XI:

[..]

c)ade dois cargos ou empregos privativos de profis-
sionais de satide, com profissoes regulamentadas;

Na Administracéo Publica, a regra é a vedacdo de
acumulacdo remunerada de cargos publicos, exce-
to nas situacdes previstas no inciso XVI, do art. 37, da
Constituicdo Federal, desde que haja compatibilida-
de de horarios.

A alinea “c” do citado preceito constitucional é
referente aos profissionais da area da saude, que
excepciona a regra da vedacdo de acumulagdo, caben-
do ao individuo acumular até dois cargos dessa natu-
reza, de acordo com os requisitos.

O art. 2°-A, da Lei n° 11.350, de 2006, considera os
agentes comunitarios de saude e os agentes de com-
bate as endemias como profissionais da saude, para
fins de acumulacdo. Nesse caso, é cabivel a acumula-
¢do remunerada de dois desses referidos cargos, ten-
do como requisitos a aprovacdo em processo seletivo
publico para ambos e a compatibilidade de horarios
entre eles.

Art. 3° O Agente Comunitdrio de Satide tem como
atribui¢do o exercicio de atividades de prevenc¢do
de doengas e de promogdo da satide, a partir dos
referenciais da Educacdo Popular em Satde,
mediante agdes domiciliares ou comunitdrias, indi-
viduais ou coletivas, desenvolvidas em conformi-
dade com as diretrizes do SUS que normatizam
a saude preventiva e a atengdo bdsica em satide,
com objetivo de ampliar o acesso da comunidade
assistida as agdes e aos servigos de informacgdo, de
satde, de promogdo social e de protegdo da cidada-
nia, sob supervisdo do gestor municipal, distrital,
estadual ou federal.

O caput do art. 3° estabelece as atribuicées do agen-
te comunitdrio de saude, destacando-se as a¢gdes domi-
ciliares ou comunitarias, individuais ou coletivas. Cabe,
portanto, a prestacdo do servico mediante atendimen-
to individual da pessoa, inclusive domiciliar; mas tam-
bém é possivel uma acéo coletiva na comunidade.

Ponto importante é a atuacdo segundo as normas
de referéncias da Educacdo Popular em Saude, em
conformidade com as diretrizes do SUS.

Art. 3°[...]

§ 1° Para fins desta Lei, entende-se por Educacdo
Popular em Saude as prdticas politico-pedago-
gicas que decorrem das agbes voltadas para a
promocgdo, a protecdo e a recuperacdo da satide,
estimulando o autocuidado, a prevengdo de doen-
cas e a promogdo da saude individual e coletiva a
partir do didlogo sobre a diversidade de saberes
culturais, sociais e cientificos e a valorizagdo dos
saberes populares, com vistas a ampliagdo da par-
ticipagdo popular no SUS e ao fortalecimento do
vinculo entre os trabalhadores da satide e os usud-
rios do SUS.

O § 1° explica o que é a Educacdo Popular em Saude.
Trata-se de ensino e estimulo ao autocuidado, visando a
prevencdo de doengas e promovendo a saude individual.

Pratica politico-pedagdgica é um instrumento edu-
cacional exercido por cada agente comunitario de
saude perante a comunidade, estabelecido seu modo
de atuacao.

Art.3°/..]

§ 2° No modelo de atengdo em satide fundamentado
na assisténcia multiprofissional em saude da fami-
lia, é considerada atividade precipua do Agente
Comunitdrio de Satide, em sua drea geogrdfica de
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atuacgdo, a realizagdo de visitas domiciliares roti-
neiras, casa a casa, para a busca de pessoas com
sinais ou sintomas de doengas agudas ou cronicas,
de agravos ou de eventos de importancia para a
satde publica e consequente encaminhamento para
a unidade de satide de referéncia.

O § 2° prevé a visita domiciliar rotineira como ati-
vidade essencial do agente comunitario de saude. A
preocupacdo € pela constante verificacdo de sinais ou
sintomas, cabendo o encaminhamento direto a unida-
de de saude, caso ocorram.

Art.3°[..]

§ 3° No modelo de atengdo em satide fundamentado
na assisténcia multiprofissional em saude da fami-
lia, sdo consideradas atividades tipicas do Agen-
te Comunitadrio de Satide, em sua drea geogrdfica
de atuacdo:

I - a utilizagdo de instrumentos para diagndstico
demogrdfico e sociocultural;

II - o0 detalhamento das visitas domiciliares, com
coleta e registro de dados relativos a suas atribui-
¢oes, para fim exclusivo de controle e planejamento
das agdes de saude;

IIT - a mobiliza¢do da comunidade e o estimulo a
participagdo nas politicas publicas voltadas para
as dreas de saude e socioeducacional;

IV - a realizagdo de visitas domiciliares regulares
e periddicas para acolhimento e acompanhamento:
a) da gestante, no pré-natal, no parto e no puerpério;
b) da lactante, nos seis meses seguintes ao parto;
¢) da crianga, verificando seu estado vacinal e a
evolugdo de seu peso e de sua altura;

d) do adolescente, identificando suas necessidades e
motivando sua participagdo em agdes de educagdo
em saude, em conformidade com o previsto na Lei
n° 8.069, de 13 de julho de 1990 (Estatuto da Crian-
ca e do Adolescente);

e) da pessoa idosa, desenvolvendo agoes de promo-
¢do de saude e de prevengdo de quedas e acidentes
domésticos e motivando sua participagdo em ativi-
dades fisicas e coletivas;

f) da pessoa em sofrimento psiquico;

g) da pessoa com dependéncia quimica de dlcool, de
tabaco ou de outras drogas;

h) da pessoa com sinais ou sintomas de alteragdo
na cavidade bucal;

i) dos grupos homossexuais e transexuais, desen-
volvendo agdes de educagdo para promover a sau-
de e prevenir doengas;

j) da mulher e do homem, desenvolvendo agdes
de educagdo para promover a saude e prevenir
doengas;

V - realizagdo de visitas domiciliares regulares e
periddicas para identificagdo e acompanhamento:
a) de situagoes de risco a familia;

b) de grupos de risco com maior vulnerabilidade
social, por meio de agdes de promogdo da saude,
de prevencdo de doengas e de educagdo em satide;
¢) do estado vacinal da gestante, da pessoa idosa e
da populagdo de risco, conforme sua vulnerabilida-
de e em consondncia com o previsto no calenddrio
nacional de vacinag¢do;

VI - 0o acompanhamento de condicionalidades de
programas sociais, em parceria com os Centros de
Referéncia de Assisténcia Social (Cras).

O § 3° detalha as atividades mais comuns do agen-
te comunitdrio de saude, ndo se esgotando nesse
parégrafo, ou seja, outras também podem existir em
diplomas diversos, bem como complementando essas
que sdo aqui previstas.

E importante deixar claro a conjugacio dos para-
grafos até aqui expostos, no sentido em que as ativi-
dades comuns (§ 3°) deverdo acontecer mediante a
realizacgdo de visitas domiciliares rotineiras (§ 2°).

Atencdo devida as pessoasidosas, criancas, homens
e mulheres, grupo LGBTQIA+, pessoas em sofrimento
psiquico, dentre outras, cabendo todo tipo de acompa-
nhamento, conforme previsdo no paragrafo.

Art. 3°[...]

§ 4° No modelo de atengdo em satide fundamentado
na assisténcia multiprofissional em saude da fami-
lia, desde que o Agente Comunitdrio de Satide
tenha concluido curso técnico e tenha disponi-
veis os equipamentos adequados, sdo ativida-
des do Agente, em sua drea geogrdfica de atuagdo,
assistidas por profissional de saude de nivel
superior, membro da equipe:

I - a aferig¢do da pressdo arterial, durante a visita
domiciliar, em cardter excepcional, encaminhando
o0 paciente para a unidade de saude de referéncia;
II - a medigdo de glicemia capilar, durante a visita
domiciliar, em cardter excepcional, encaminhando
o0 paciente para a unidade de satde de referéncia;
IIT - a aferigdo de temperatura axilar, durante a visi-
ta domiciliar, em cardter excepcional, com o devido
encaminhamento do paciente, quando necessdrio,
para a unidade de satide de referéncia;

IV - a orientagdo e o apoio, em domicilio, para a
correta administra¢do de medicagdo de paciente
em situacdo de vulnerabilidade;

V - a verificagéo antropométrica.

Muito cuidado com o § 4° uma vez que ele tam-
bém prevé atividades para o agente comunitario de
saude, porém, somente poderdo ser realizadas se o
referido agente cumprir com os trés requisitos nele
previstos. O primeiro deles é que o agente comunita-
rio de saude tenha concluido curso técnico; o segundo
é que tenha disponiveis equipamentos adequados; o
terceiro a realizagdo das atividades previstas no § 4°
assistidas por profissional de satude de nivel superior.

Todos esses requisitos sdo cumulativos, de modo que,
faltando qualquer um deles, ndo caberd ao agente comu-
nitario de saude exercer as atividades previstas no § 4°.

Atencdo: sdo requisitos apenas para as atividades
previstas no § 4°, que nédo estdo previstos nos demais
paragrafos para outras atividades além dessas.

Art. 3°[...]

§ 5° No modelo de atengiio em saude fundamen-
tado na assisténcia multiprofissional em satide da
familia, sdo consideradas atividades do Agente
Comunitdrio de Satide compartilhadas com os
demais membros da equipe, em sua drea geogrd-
fica de atuagdo:

I- a participagdo no planejamento e no mapeamen-
to institucional, social e demogrdfico;

II - a consolidagdo e a andlise de dados obtidos nas
visitas domiciliares;

IIT - a realizagdo de agbes que possibilitem o conhe-
cimento, pela comunidade, de informacdes obtidas
em levantamentos socioepidemioldgicos realizados
pela equipe de saude;

IV - a participagdo na elaboragdo, na implementa-
¢do, na avaliagdo e na reprogramacdo permanente
dos planos de agdo para o enfrentamento de deter-
minantes do processo satide-doenga;



V - a orientagdo de individuos e de grupos sociais
quanto a fluxos, rotinas e a¢des desenvolvidos no
ambito da atengdo bdsica em satide;

VI - o planejamento, o desenvolvimento e a avalia-
¢do de agdes em saude;

VII - o0 estimulo a participagdo da populagdo no pla-
nejamento, no acompanhamento e na avaliagdo de
agoes locais em satide.

Trata-se de atividades do agente comunitario de
saude, porém, exercidas de maneira compartilhada
com os demais membros da equipe multiprofissional.

Art. 4° O Agente de Combate as Endemias tem
como atribui¢do o exercicio de atividades de vigi-
lancia, prevengdo e controle de doengas e promo-
¢do da saude, desenvolvidas em conformidade com
as diretrizes do SUS e sob supervisdo do gestor de
cada ente federado.

O art. 4° trata, especificamente, do agente de com-
bate as endemias, o qual também deverd atuar em
conformidade com as diretrizes do SUS. Suas ativi-
dades destacadas sdo a vigilancia, a prevencdo e o
controle.

Art.4°/..]

§ 1° Sdo consideradas atividades tipicas do
Agente de Combate as Endemias, em sua drea
geogrdfica de atuagdo:

I - desenvolvimento de agbes educativas e de mobi-
lizagdo da comunidade relativas a prevengdo e ao
controle de doencas e agravos a saude;

II - realizagdo de agdes de prevengdo e controle de
doengas e agravos a satide, em interagdo com o
Agente Comunitdrio de Saude e a equipe de atengdo
badsica;

IIT - identificag¢do de casos suspeitos de doengas e
agravos a satide e encaminhamento, quando indi-
cado, para a unidade de saude de referéncia, assim
como comunicagdo do fato a autoridade sanitdria
responsavel;

IV - divulgacgdo de informagdes para a comunidade
sobre sinais, sintomas, riscos e agentes transmisso-
res de doencas e sobre medidas de prevengdo indi-
viduais e coletivas;

V - realizagdo de agbes de campo para pesquisa
entomoldgica, malacoldgica e coleta de reservato-
rios de doengas;

VI - cadastramento e atualizag¢do da base de imo-
veis para planejamento e definicdo de estratégias
de prevencdo e controle de doencas;

VII - execugdo de agdes de prevengdo e controle de
doencas, com a utilizagdo de medidas de controle
quimico e bioldgico, manejo ambiental e outras
acdes de manejo integrado de vetores;

VIII - execugdo de agbes de campo em projetos que
visem a avaliar novas metodologias de intervencdo
para prevengdo e controle de doencas;

IX - registro das informagdes referentes as ativida-
des executadas, de acordo com as normas do SUS;
X - identificagdo e cadastramento de situacoes que
interfiram no curso das doengas ou que tenham
importdncia epidemioldgica relacionada principal-
mente aos fatores ambientais;

XTI - mobilizagdo da comunidade para desenvolver
medidas simples de manejo ambiental e outras for-
mas de intervengdo no ambiente para o controle de
vetores.

O § 1° estabelece as atividades comum e rotineiras
do agente de combate as endemias. Dentre elas, des-
tacam-se as acdes de prevencdo e controle de doencas
e agravos de saude, em interagdo com o agente comu-
nitario de saude. Também promove acdes educativas
e de mobilizacdo da comunidade, e outras previstas
nesse paragrafo.

Art.4°[..]

§ 2° E considerada atividade dos Agentes de
Combate as Endemias assistida por profissio-
nal de nivel superior e condicionada a estrutu-
ra de vigilancia epidemioldgica e ambiental e
de atencdo bdsica a participagdo:

I- no planejamento, execugdo e avaliagdo das a¢des
de vacinagdo animal contra zoonoses de relevancia
para a satude publica normatizadas pelo Ministério
da Satde, bem como na notificagdo e na investiga-
¢do de eventos adversos temporalmente associados
a essas vacinagoes;

II - na coleta de animais e no recebimento, no acon-
dicionamento, na conservagdo e no transporte de
espécimes ou amostras bioldgicas de animais, para
seu encaminhamento aos laboratdrios responsd-
veis pela identificagdo ou diagndstico de zoonoses
de relevancia para a satide ptblica no Municipio;
IIT - na necropsia de animais com diagndstico sus-
peito de zoonoses de relevincia para a satide publi-
ca, auxiliando na coleta e no encaminhamento de
amostras laboratoriais, ou por meio de outros pro-
cedimentos pertinentes;

IV - na investigacdo diagndstica laboratorial de
zoonoses de relevancia para a saude publica;

V - na realizagdo do planejamento, desenvolvimen-
to e execugdo de agdes de controle da populagdo de
animais, com vistas ao combate a propagagdo de
zoonoses de relevancia para a satde publica, em
cardter excepcional, e sob supervisdo da coordena-
¢do da drea de vigildncia em satde.

O § 2°, por sua vez, também estabelece as ativida-
des do agente de combate as endemias, porém, para
que elas sejam efetuadas, o referido agente devera
atender dois requisitos.

O primeiro deles é ser assistido por profissional
de nivel superior; o segundo é possuir estrutura de
vigildncia epidemioldgica e ambiental e de atencdo
bésica. Torna-se importante ressaltar que apenas as
atividades previstas no § 2° é que deverao ser exigidos
tais requisitos especificos.

Art.4°][..]

§ 3° 0 Agente de Combate as Endemias poderd par-
ticipar, mediante treinamento adequado, da execu-
¢do, da coordenagdo ou da supervisdo das acgoes
de vigilancia epidemioldgica e ambiental.

Trata-se da participacdo do agente de combate as
endemias nas acOes de vigilancia epidemioldgica e
ambiental. No entanto, tal participacdo esta condicio-
nada a realizacdo de treinamento adequado.

Art. 4°-A O Agente Comunitdrio de Saude e o
Agente de Combate as Endemias realizardo
atividades de forma integrada, desenvolvendo
mobilizagdes sociais por meio da Educagdo Popu-
lar em Satide, dentro de sua drea geogrdfica de
atuagdo, especialmente nas seguintes situagdes:

I - na orientagdo da comunidade quanto a adog¢do
de medidas simples de manejo ambiental para o

(%]
o
&
=
(5]
L
[N
(%]
11}
(%]
o
=
4
L
=
(5]
1]
I
4
o
o

255



256

controle de vetores, de medidas de protegdo indi-
vidual e coletiva e de outras agdes de promogdo de
saude, para a prevengdo de doengas infecciosas,
zoonoses, doengas de transmissdo vetorial e agra-
vos causados por animais peconhentos;

II - no planejamento, na programacdo e no desen-
volvimento de atividades de vigilancia em saude,
de forma articulada com as equipes de satide da
familia;

II1 - (VETADO);

IV - na identificacdo e no encaminhamento, para
a unidade de saude de referéncia, de situacbes
que, relacionadas a fatores ambientais, interfi-
ram no curso de doenc¢as ou tenham importancia
epidemioldgica;

V - na realizagdo de campanhas ou de mutirdes
para o combate a transmissdo de doencas infeccio-
sas e a outros agravos.

Esse artigo traz algumas atividades de acdes inte-
gradas praticadas pelo agente comunitario de saude e
pelo agente de combate as endemias. Note que o caput
do artigo traz a palavra “especialmente”, o que signifi-
ca dizer que tais a¢Oes integradas ndo se esgotam nes-
se preceito, mas outras poderao ser criadas através de
diferentes diplomas normativos.

Art. 4°-B Deverdo ser observadas as agoes de segu-
ranga e de satde do trabalhador, notadamente o
uso de equipamentos de protegdo individual e a
realizagdo dos exames de satde ocupacional, na
execugdo das atividades dos Agentes Comunitdrios
de Saude e dos Agentes de Combate as Endemias.

Trata-se de medidas de seguranca no trabalho apli-
cadas aos agentes de saude. Os equipamentos de prote-
¢do individual e os exames ocupacionais sdo previstos
em outra lei, que trata especificamente desse tema.

Na presente Lei n® 11.350, de 2006, existe apenas
a obrigatoriedade de observancia dessas referidas
medidas aos agentes comunitdrios de saude e aos
agentes de combate as endemias.

Art. 5° O Ministério da Satide regulamentard as
atividades de vigilancia, prevengdo e controle de
doengas e de promogdo da saude a que se referem
0s arts. 3° 4° e 4°-A e estabelecerd os pardmetros
dos cursos previstos no inciso II do caput do art. 6°,
no inciso I do caput do art. 7° e no § 2° deste arti-
go, observadas as diretrizes curriculares nacionais
definidas pelo Conselho Nacional de Educagdo.

§ 1° Os cursos a que se refere o caput deste artigo
utilizardo os referenciais da Educacdo Popular em
Satide e serdo oferecidos ao Agente Comunitdrio
de Satde e ao Agente de Combate as Endemias nas
modalidades presencial ou semipresencial durante
a jornada de trabalho.

§ 2° A cada 2 (dois) anos, os Agentes Comunitdrios
de Satide e os Agentes de Combate as Endemias fre-
quentardo cursos de aperfeicoamento.

§ 2°-A Os cursos de que trata o § 2° deste artigo
serdo organizados e financiados, de modo triparti-
te, pela Unido, pelos Estados, pelo Distrito Federal
e pelos Municipios.

§ 3° Cursos técnicos de Agente Comunitdrio de Sat-
de e de Agente de Combate as Endemias poderdo
ser ministrados nas modalidades presencial e semi-
presencial e seguirdo as diretrizes estabelecidas
pelo Conselho Nacional de Educacgdo.

O Ministério da Saude é 6rgdo pertencente ao
Poder Executivo da Unido Federal. Portanto, ele ndo
produz leis, mas sim atos administrativos. Existe uma
hierarquia entre as normas, na qual a Constituicdo
estd no topo, seguido pela lei e, abaixo dessa, o ato
administrativo.

Quando a Constituicdo Federal prevé algum insti-
tuto juridico que dependa de regulamentacdo, cabe-
rd a lei exercer essa funcdo. Nesse caso, teremos a
atuacdo do Poder Legislativo, na sua funcéo tipica de
legislar.

Por sua vez, a lei também possui previsdes gené-
ricas e abstratas, sem muitos detalhes, tais como o0s
cursos previstos a que esse art. 5° faz mencao. Perce-
ba que ndo ha maiores detalhes acerca deles. Nesse
momento, o Executivo faz a regulamentacdo da lei,
através da edicdo de um ato administrativo, instru-
mento que ird trazer toda previsdo necessdria daquilo
que se propde.

No caso do art. 5°, da Lei n°® 11.350, de 2006, ele
ainda estabelece alguns poucos detalhes sobre esses
cursos, como obediéncia as diretrizes curriculares
nacionais, definidas pelo Conselho Nacional de Edu-
cacdo; a utilizacdo dos referenciais da Educacéo Popu-
lar em Saude; também o oferecimento dos cursos nas
modalidades presencial ou semipresencial durante a
jornada de trabalho; e que a cada dois anos, ambos os
Agentes deverdo cumprir curso de aperfeicoamento.

Outro detalhe previsto trata da organizacdo e do
financiamento dos referidos cursos, cabendo a Unido,
estados, Distrito Federal e municipios.

Dica

0 § 2°-A menciona o modo “tripartite”, mas acaba
enumerando quatro espécies de entes federati-
vos. O Distrito Federal, apesar de ser uma entida-
de federativa autdbnoma, possui as competéncias
dos estados e dos municipios ao mesmo tempo.
Alguns autores o chamam de entidade hibrida ou
entidade anémala. Enfim, ao citar o Distrito Fede-
ral, na verdade, ele acaba sendo diluido nas com-
peténcias estaduais e municipais, mesmo nao
sendo nenhum desses dois.

Art. 6° O Agente Comunitdrio de Satde deverd
preencher os seguintes requisitos para o exercicio
da atividade:

I - residir na drea da comunidade em que atuar,
desde a data da publicacgdo do edital do processo
seletivo publico;

II - ter concluido, com aproveitamento, curso de
formagdo inicial, com carga hordria minima de
quarenta horas;

III - ter concluido o ensino médio.

§ 1° Quando ndo houver candidato inscrito que
preencha o requisito previsto no inciso III do caput
deste artigo, poderd ser admitida a contratagdo
de candidato com ensino fundamental, que deverd
comprovar a conclusdo do ensino médio no prazo
mdximo de trés anos.

§ 2° E vedada a atuagédo do Agente Comunitdrio de
Satide fora da drea geogrdfica a que se refere o inci-
so I do caput deste artigo.

§ 3° Ao ente federativo responsdvel pela execugdo
dos programas relacionados as atividades do Agen-
te Comunitdrio de Saude compete a definicdo da
drea geogrdfica a que se refere o inciso I do caput
deste artigo, devendo:



I - observar os pardmetros estabelecidos pelo
Ministério da Satide;

II - considerar a geografia e a demografia da regido,
com disting¢do de zonas urbanas e rurais;

II1 - flexibilizar o numero de familias e de individuos
a serem acompanhados, de acordo com as condi-
¢oes de acessibilidade local e de vulnerabilidade da
comunidade assistida.

§4° A drea geogrdfica a que se refere o inciso I do caput
deste artigo serd alterada quando houver risco a inte-
gridade fisica do Agente Comunitdrio de Satide ou de
membro de sua familia decorrente de ameaga por par-
te de membro da comunidade onde reside e atua.

§ 5° Caso o Agente Comunitdrio de Saude adqui-
ra casa propria fora da drea geogrdfica de sua
atuagdo, serd excepcionado o disposto no inciso
I do caput deste artigo e mantida sua vinculagdo
a mesma equipe de satide da familia em que este-
ja atuando, podendo ser remanejado, na forma de
regulamento, para equipe atuante na drea onde
estd localizada a casa adquirida.

Os incisos do caput do art. 6° trata dos requisitos que
0 agente comunitario de saude deverd possuir. Basica-
mente, residir na drea que atua, conclusdo do curso de
formacao inicial e a conclusdo no ensino médio.

Alguns detalhes sobre o artigo podem ser aborda-
dos em questdes de prova. Um deles é a residéncia no
local onde se atua, levando em consideracdo a publi-
cacdo do edital do processo seletivo. Outro detalhe é
a carga horéria do curso de formacdo, sendo de, no
minimo, quarenta horas.

Excepcionalmente, ha a possibilidade de contra-
tacdo de candidato apenas com nivel fundamental,
desde que ndo existam candidatos com nivel médio
completo. No entanto, esse candidato terd trés anos
pela frente para concluir o ensino médio.

O § 3° prevé como as areas geograficas de atuagdo
serdo definidas, devendo seguir os parametros estabe-
lecidos nos seus respectivos incisos. Porém, se houver
ameacas a ele ou a membro de sua familia, essa drea
serd alterada.

Por sua vez, o § 5° prevé a possibilidade de o agen-
te comunitario de saude permanecer atuando na sua
area de origem, mesmo apds a aquisicdo de residéncia
propria em outra area.

Art. 7° O Agente de Combate as Endemias deve-
rd preencher os seguintes requisitos para o exerct-
cio da atividade:

I- ter concluido, com aproveitamento, curso de for-
macdo inicial, com carga hordria minima de qua-
renta horas;

II - ter concluido o ensino médio.

§ 1° Quando ndo houver candidato inscrito que
preencha o requisito previsto no inciso II do caput
deste artigo, poderd ser admitida a contratagdo
de candidato com ensino fundamental, que deverd
comprovar a conclusdo do ensino médio no prazo
mdximo de trés anos.

§ 2° Ao ente federativo responsdvel pela execucdo
dos programas relacionados as atividades do Agen-
te de Combate as Endemias compete a defini¢do do
numero de imdveis a serem fiscalizados pelo Agen-
te, observados os pardmetros estabelecidos pelo
Ministério da Satide e os seguintes:

I- condigbes adequadas de trabalho;

II - geografia e demografia da regido, com distin¢do
de zonas urbanas e rurais;

IIT - flexibilizagdo do ntmero de imdveis, de acordo
com as condigoes de acessibilidade local.

O art. 7° trata dos requisitos que o agente de com-
bate as endemias deverd possuir, sendo eles o curso
de formacdo de quarenta horas, no minimo, e ensino
médio concluido.

Da mesma forma como previsto para o agente
comunitario de saude, para o agente de combate as
endemias, é possivel a contratacdo de pessoa com
nivel fundamental, desde que ndo haja candidato ins-
crito que tenha nivel médio. Da mesma forma, sen-
do contratado, devera concluir o nivel médio em no
maximo trés anos.

A defini¢cdo do numero de im6veis que o ente fede-
rativo estabelecerd para as atividades do Agente de
Combate as Endemias deverd seguir os parametros
definidos nos incisos do § 2°.

Art. 8° Os Agentes Comunitdrios de Saude e 0s
Agentes de Combate as Endemias admitidos pelos
gestores locais do SUS e pela Fundagdo Nacional de
Satide - FUNASA, na forma do disposto no § 4° do
art. 198 da Constitui¢do, submetem-se ao regime
juridico estabelecido pela Consolidagdo das Leis do
Trabalho - CLT, salvo se, no caso dos Estados, do
Distrito Federal e dos Municipios, lei local dispuser
de forma diversa.

E determinada a aplicagdo da Consolidagdo das
Leis do Trabalho para os agentes comunitarios de sau-
de e os agentes de combate as endemias.

Além disso, o citado § 4°, do art. 198, da Consti-
tuicdo Federal estabelece o processo seletivo publico
para tais agentes, dispondo que:

Art.198/...]

§ 4° Os gestores locais do sistema unico de satide
poderdo admitir agentes comunitdrios de saude e
agentes de combate as endemias por meio de pro-
cesso seletivo publico, de acordo com a natureza e
complexidade de suas atribuicdes e requisitos espe-
cificos para sua atuagdo.

Dica

A nomeagao ¢é instituto ligado a cargos publicos,
que obedecem a Estatuto, que sdo encontrados
nas pessoas juridicas de direito publico.

A contratagao é instituto ligado a emprego publi-
co, que obedecem a CLT, que sao encontrados
nas pessoas juridicas de direito privado.

Em ambos os casos, havera necessidade de con-
curso publico.

Art. 9° A contratagdo de Agentes Comunitdrios de
Satide e de Agentes de Combate as Endemias deverd
ser precedida de processo seletivo publico de provas
ou de provas e titulos, de acordo com a nhatureza e a
complexidade de suas atribuigdes e requisitos espe-
cificos para o exercicio das atividades, que atenda
aos principios de legalidade, impessoalidade, mora-
lidade, publicidade e eficiéncia.

Pressuposto para contratacdo dos referidos agen-
tes é a aprovacdo em processo seletivo publico de
provas ou de provas e titulos. A verificacdo de titulos
é referente a alguns critérios estabelecidos pela ins-
tituicdo contratante, a serem aferidos no processo
seletivo. Por exemplo, ndo é exigido mestrado como
requisito para exercer o cargo. Porém, se o candida-
to possuir essa titulacdo, dentro da 4rea de interesse,
entdo poderd alcancar mais alguns pontos no certame.
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