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RESUMO

A enfermagem ¢ uma profissdo essencial ao cuidado com a saude, composta por um grande
quantitativo de profissionais que colaboram ativamente para as politicas ptblicas que visam
garantir a satde enquanto direito fundamental e dever do Estado. Esses profissionais, apesar
de numerosos, apresentam pautas antigas para melhoria de suas condigdes de trabalho. No
entanto, diante da visibilidade na pandemia e as interminaveis discussdes com relacao ao piso
nacional da enfermagem, algumas dessas lutas se tornaram mais visiveis ao grande publico.
Isso mostra a necessidade de nos aprofundarmos mais nas particularidades desta categoria de
trabalhadores e analisar as particularidades desta profissdo a partir das lentes do direito do
trabalho. Por isso, a presente pesquisa elaborou questdes e objetivos a fim de conhecer o
arcabougo juridico que cercam a atuagdo dos profissionais de enfermagem, suas
particularidades, bem como analisar se essas normas sdo suficientes para atendé-las. Trata-se
de uma breve revisdo de literatura e das legislagdes vigentes sobre o tema, acompanhada de
buscas jurisprudenciais nos tribunais TRT1? Regido e TST e anéalise de alguns julgados acerca
da aplicacdo dessas normas. Posteriormente, também foram apresentadas pautas trabalhistas
relacionadas a enfermagem, suas conquistas e retrocesso. Concluiu-se que existem mudancas
no cenario legislativo que contribuem para melhorias das condi¢des de trabalho da
enfermagem. Contudo, jurisprudencialmente, a modulagdo dos efeitos dessas modificacoes e
as novas interpretacdes sobre os temas trabalhistas tém criado desigualdade entre

trabalhadores de uma mesma categoria.

Palavras-chave: Profissionais da enfermagem; Particularidades trabalhistas; Piso Nacional da

Enfermagem



ABSTRACT

Nursing is an essential profession for health care, made up of a large number of professionals
who actively collaborate with public policies that aim to guarantee health as a fundamental
right and duty of the State. These professionals, despite being numerous, have long-standing
agendas for improving their working conditions. However, given the visibility of the
pandemic and the endless discussions regarding the national nursing minimum wage, some of
these struggles have become more visible to the general public. This shows the need to delve
deeper into the particularities of this category of workers and analyze the particularities of this
profession from the perspective of labor law. Therefore, this research developed questions and
objectives in order to understand the legal framework surrounding the work of nursing
professionals, their particularities, as well as to analyze whether these standards are sufficient
to meet them. This is a brief review of the literature and current legislation on the subject,
accompanied by case law searches in the TRT1* Regido and TST courts and an analysis of
some judgments regarding the application of these standards. Subsequently, labor issues
related to nursing, its achievements and setbacks were also presented. It was concluded that
there are changes in the legislative scenario that contribute to improving nursing working
conditions. However, in case law, the modulation of the effects of these changes and the new

interpretations on labor issues have created inequality among workers in the same category.

Keywords: Nursing professionals; Labor specificities; National Nursing Salary Floor.
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1 INTRODUCAO

A presente pesquisa tem por tema o trabalho dos profissionais da enfermagem, as
particularidades e os desafios laborais que esta categoria enfrenta. A escolha do tema decorreu
da vivéncia do meu trabalho realizado como enfermeira durante a graduacdo em direito e a
afinidade com a disciplina de direito do trabalho.

A enfermagem ¢ uma profissdo essencial no cuidado com a satde e, geralmente,
acompanha todas as fases de vida do ser humano, desde o nascimento até¢ a morte. Horta

(1968, p.3), enfermeira e tedrica de destaque na enfermagem, apresentou o seguinte conceito:

Enfermagem ¢ a ciéncia e a arte de assistir o ser humano no atendimento de suas
necessidades basicas, de torna-lo independente desta assisténcia através da
educagdo; de recuperar, manter e promover sua saude, contando para isso com a
colaboragdo de outros grupos profissionais. (Horta, 1968, p. 3)

Diante da relevancia social da profissdo de enfermagem evidenciada no conceito de
Horta (1968), torna-se importante examinar atentamente essa profissdo também sob a dtica do
direito. Diante disso, surgiram alguns problemas que orientam esta pesquisa: i) como ocorre a
regulamentacdo das categorias que formam a equipe de enfermagem?; ii) Qual o arcabougo
juridico que atualmente atende as particularidades desses profissionais? iii) Essas legislagoes
sao suficientes a fim de atender as necessidades e particularidades nas relagdes trabalhistas
que envolvem esses profissionais?

E consequentemente foram levantadas as seguintes hipoteses: i)A regulamentacdo das
categorias que formam a equipe de enfermagem ocorrer por via legislativa e por via judicial
com provocagdo do judiciario e posterior constru¢do de jurisprudéncia. ii)O arcabouco
juridico juridico que atualmente atende as particularidade dos profissionais de enfermagem
envolvem a Constituicdo Federal, a Lei 7498/86 sobre o exercicio profissional, a CLT, entre
outros. iii)As legislacdes ndo sdo suficientes para atender necessidades e particularidades nas
relagdes trabalhistas que envolvem os profissionais de enfermagem.

Foram definidos os seguintes objetivos de pesquisa:

° Objetivo geral: apontar, descrever e discutir, a luz da legislagdo atual e da
jurisprudéncia, as particularidades do trabalho em enfermagem, suas nuances e
seus desafios.

° Objetivos especificos: Descrever as particularidades no trabalho dos

profissionais de enfermagem por meio da jurisprudéncia dos tribunais (TRT da



1* Regido e TST); descrever particularidades do trabalho dos profissionais de
enfermagem a luz da legislacdo atual; discutir a efetividade dessas leis quanto
as particularidades do trabalho em enfermagem, assim como sua aplicacao na

jurisprudéncia dos tribunais, especificamente, no TRT da 1* Regido e no TST.

A pesquisa tem justificativa principal na relevancia social no labor da enfermagem,
evidenciada especialmente durante o contexto da pandemia da COVID 19. Durante a
pandemia a enfermagem esteve no foco mididtico, devido a participacdo destes profissionais
na equipe de saide, bem como nas noticias sobre o adoecimento e precarias condi¢des de
trabalho desta categoria profissional. Ainda ressaltando a relevancia da temética, ¢ importante
salientar que a enfermagem, enquanto contingente de profissionais que participam da equipe
de saude, contribui ativamente para que o Estado garanta o direito social a saude positivado
na Constituicdo Federal de 1988.

A saude ¢ direito de todos e dever do Estado, garantida mediante politicas sociais e
econdmicas que visem a redugdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal
e igualitario as agdes € aos servigos para sua promocao, prote¢ao e recuperacao (cf. art. 196,
da CRFB).

Outro ponto de destaque ¢ que o contingente de profissionais da enfermagem
representa uma parcela significativa da populagdo brasileira. Segundo dados do Conselho
Federal de Enfermagem (2020 apud Marinho; Queiroz; 2023, p.9), ja havia 2,7 milhdes de
profissionais de enfermagem inscritos no conselho e em atividade no Brasil em 2020, o qué,
consequentemente, aponta para um imenso nimero de relagdes trabalhistas estabelecidas por
estes profissionais.

Outra repercussao recente que deve ser citada referente ao tema ¢ a promulgacao da lei
que define um piso nacional para os profissionais de enfermagem (Lei n.° 14.434, de 4 de
agosto de 2022). Esse também foi um fato que envolveu diversas discussdes politicas e
comog¢ao popular, o que, posteriormente, provocou a manifestacdio do Supremo Tribunal
Federal (STF) conforme sera abordado em momento oportuno.

Portanto, analisar as particularidades do trabalho dos profissionais de enfermagem
com base na legislacdo e jurisprudéncia atual ¢ de grande importancia, a fim de conhecer
melhor as necessidades desse expressivo nimero de trabalhadores, verificar a efetividade das
normas de Direito do Trabalho aplicéveis a esses e apontar possiveis mudangas normativas.

Com relagao a metodologia utilizada, foi realizada uma revisao bibliografica a fim de

aprofundar conhecimentos sobre as categorias que envolvem a enfermagem. Além disto,



diante do interesse na matéria de direito do trabalho foi feito o exercicio de buscar pontos de
interse¢do onde a CLT se aplica as particularidades das profissdes de enfermagem.
Posteriormente, com base nas intersegoes foram definidos descritores e realizada pesquisa
jurisprudencial em setembro de 2024, nas bases de dados do TRT da 1* Regidao e no TST. E
com base nos resultados encontrados foi apresentada e discutida uma pequena amostra de
julgados recentes, buscando demonstrar como os tribunais t€m julgado essas demandas.

E por fim, com o destaque das seguintes particularidades: descontentamento com a
remuneracdo e consequentemente trabalho em dupla jornada; jornadas de trabalho longas;
vinculos precarizantes de direitos trabalhistas e maleficios trazidos pelo trabalho noturno.
Optou-se por aprofundar as questdes discutindo as recentes mudangas legislativas que
modificaram a Lei 7.498/86, apresentar as modificagdes jurisprudenciais sobre o
entendimento e aplicagdes dessas novas normas, demonstrar a luta na categoria e sua
influéncia para essas modificacdes legislativas e apontar as possiveis consequéncias para a
normalizacdo de vinculos mais frageis para os profissionais de enfermagem. Foram
construidos na discussdo 4 tdpicos: A pejotizagdo na enfermagem onde se discute o vinculo
como pessoas juridica para profissionais de enfermagem ; o piso nacional da enfermagem, a
trajetoria para sua implementagdo pela via legislativa e a modulagdo de seus efeitos por via
judicial; a luta pela reducdo de jornadas na enfermagem para 30 horas semanais e a
modificacdo legislativa com a determinagdo de um descanso digno para a enfermagem,
garantindo melhorias nos intervalos intrajornada e consequentemente na saude desses

trabalhadores.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Enfermagem: a profissio do cuidado com a saude

Pires (2009, p. 740) aborda uma série de reflexdes sobre o que representa a profissao
de enfermagem. Segundo a autora, a enfermagem advém de um conjunto de praticas
milenares de cuidados com a saude, realizadas por diversos grupos com diferentes

qualificagdes em diferentes cenarios. Esse conjunto de praticas foram reconhecidas enquanto



profissdo a partir dos meados do século XIX, diante das modificagdes acrescentadas por
Florence Nightingale para o desenvolvimento dessas atividades (cit.). Siqueira et. al. (2023)
apontam que Florence Nightingale ¢ mundialmente conhecida como a pioneira da
enfermagem moderna e que ela inovou inserindo modificagdes no ambiente de cuidado
durante a Guerra da Crimeia, em 1954, ampliando mais tarde a teoria ambientalista'. A partir
do marco da atuacdo de Florence e do legado por ela deixado, a enfermagem passa a ser vista
como uma atividade especializada e necessaria para a sociedade, requerendo para o seu
exercicio uma formacao especializada e a producdo de conhecimentos que o fundamentam
(Pires, 2009, p.740).

Pires (2009) define a enfermagem como um conjunto de profissionais qualificados
especializados, contando com entidades que o representam e que formulam regras para o
exercicio profissional, além do codigo de ética que orientam o agir de seus agentes frente aos
destinatarios dos cuidados. Ademais, eles estdo presentes em todas as redes assistenciais, 365
dias por ano e por 24 horas por dia nas redes hospitalares, interferindo diretamente na
qualidade da assisténcia em satde.

A Biblioteca Virtual de Satde (s.d.) ressalta que os profissionais de enfermagem
atuam na promogdo, prevengao, recuperagao ¢ reabilitagdo em saude, participando como
integrantes da equipe de satde de agdes que garantam a universalidade, a integralidade, a
resolutividade, a preserva¢do da autonomia das pessoas, entre outros principios do Sistema
Unico de Satde (SUS). Além disto, dentre os objetivos desse processo de cuidar, estd a
promog¢dao da vida, a realizagdo de um encontro interpessoal que gere conforto, quando
possivel a cura, e o preparo para a morte, nas ocasides em que esta ¢ inevitavel (cit.).

No Brasil o exercicio da enfermagem ¢ regulamentado em todo o territério nacional
pela Lei 7498/86%. No art. 2° desta lei sdo dispostas as exigéncias para o exercicio profissional
e estdo arroladas, entre estas, a habilitagdo por meio de diplomas ou certificados ¢ a
necessidade de inscrigdo nos conselhos regionais de enfermagem na jurisdicdo de atuacao do
profissional. A equipe de enfermagem contém profissionais variados que se diferenciam em
atribui¢des e requisitos para o exercicio do trabalho. Dentre os profissionais, sdo apontados os

enfermeiros, os técnicos de enfermagem, os auxiliares de enfermagem e as parteiras.

! Teoria ambientalista:considera que o ser humano esté integrado a natureza e que o ambiente como todo,
saudavel ou pernicioso,influencia diretamente nos resultados para a satide de um individuo.(Siqueira et.
al.,2023).

2 A Lei 7.498, de 25 de julho de 1986, dispde sobre a regulamentagdo do exercicio em enfermagem e da outras
providéncias.



O enfermeiro ¢ o profissional de nivel superior, devendo apresentar a titularidade

prevista no art. 6° da Lei 7498/86 que dispde:

Art. 6° Sdo enfermeiros:

I - o titular do diploma de Enfermeiro conferido por instituicdo de ensino, nos
termos da lei;

IT - o titular do diploma ou certificado de Obstetriz ou de Enfermeira Obstétrica,
conferido nos termos da lei;

III - o titular do diploma ou certificado de Enfermeira e a titular do diploma ou
certificado de Enfermeira Obstétrica ou de Obstetriz, ou equivalente, conferido por
escola estrangeira segundo as leis do pais, registrado em virtude de acordo de
intercambio cultural ou revalidado no Brasil como diploma de Enfermeiro, de
Enfermeira Obstétrica ou de Obstetriz;

IV - aqueles que, ndo abrangidos pelos incisos anteriores, obtiverem titulo de
Enfermeiro conforme o disposto na alinea d do art. 3° do Decreto n°® 50.387, de 28 de
margo de 1961.

Ao enfermeiro cabe desempenhar as atividades previstas para todos os membros da
equipe de satde, além de suas atividades privativas, que sdo elas: i) dire¢do de o6rgdo de
enfermagem, estrutura basica em institui¢cdes publicas e privadas de satude, e chefia de servigo
e unidade de enfermagem; ii) organizacdo e direcdo de servigos de enfermagem, suas
atividades técnicas e auxiliares; iii) planejamento, organizacdo, coordenagdo, execugdo €
avaliagdo dos servigos da assisténcia de enfermagem; iv) consultoria, auditoria e emissao de
parecer em matéria de enfermagem; v) consulta e prescricdo de enfermagem e; vi) cuidados
diretos a pacientes grave com risco de vida; vii) cuidados de enfermagem de maior
complexidade técnica, que exigem tomada de decisao imediata e exijam conhecimento
cientifico.

Sobre as atividades dos membros das equipes de saude, destacam-se: i) o
planejamento, a execucdo e a avaliagdo de programas e planos assistenciais de saude; ii) a
prescricdo de medicamentos de programas de saude publica em rotina aprovada pela
instituicdo de satde; iii) a participagdo em projetos e reformas de unidades de saude; iv) a
prevencao e o controle de infeccdes hospitalares e doencas transmissiveis em geral; v) a
prevengdo e o controle de danos que podem ser causados a clientela durante a assisténcia de
enfermagem; vi) a assisténcia a gestante, parturiente e puérpera; vii) o acompanhamento do
parto e a execugdo de parto sem distocia, ou seja em que ndo hd anormalidade; viii) a
educacdo para a melhoria da populacdo e; ix) a identificagdo da distorcia e tomada de decisdo
até a chegada do médico, bem como a realizacao de episiotomia e episiorrafia e a aplicagdo de

anestesia local quando necessario (art. 6°, II e paragrafo tinico da Lei 7.498/86).


https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto/1950-1969/D50387.htm#art3d
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto/1950-1969/D50387.htm#art3d
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Ferraz (1995 apud Costa; Shimizu 2005, p. 655) afirma que o enfermeiro assume
geralmente a posicdo de geréncia do servico de enfermagem e também da parte da
organizacao institucional, isso porque torna-se interessante para as institui¢des ter no controle
alguém que conheca a esséncia do trabalho em enfermagem, entretanto sem utilizar esse
mesmo profissional na execucdo das atividades tipicas dos enfermeiros. A razdo disto ¢ que
seriam necessarios muito enfermeiros para o cuidado direto aos pacientes, o que seria mais
oneroso. Desta forma, o processo do trabalho passa a ser delegado aos técnicos e aos
auxiliares, sob a supervisdo e controle do enfermeiro (Barreto, 1992; Brutscher, 2000 apud
Costa; Shimizu, 2005, p. 655).

Costa e Shimizu (2005, p. 661) concluiram em pesquisa que, dentre as atividades
desempenhadas pelos enfermeiros nas unidades hospitalares, 36,1% sdo de atividades
administrativas, 32,5% sdo assistenciais e, por ndo terem tanto tempo para realizar essas
atividades, o enfermeiro prioriza as atividades de maior complexidade técnica; 27,3% sdo
referentes ao sistema de informacdo e realizacdo de registros na enfermagem; e 4,1% em
atividades ligadas a educagao, como a educacdo continuada.

O técnico de enfermagem e o auxiliar de enfermagem sdo profissionais que tém
fungdes similares em certos momentos ¢ podem ter erroneamente a fun¢ao desviada pelos
empregadores. No parecer do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN n°089/2016) sdo
apresentadas diferencas significativas entre as profissdes. O auxiliar de enfermagem deve ter
o ensino fundamental completo, habilitacdo em Curso de Auxiliar de Enfermagem com
registro nos Conselhos Regionais de Enfermagem (COREN) e, como treinamento, ter feito o
Curso de Auxiliar de Enfermagem reconhecido pelo Ministério da Educagao (MEC). No caso
do técnico de enfermagem, esse deve conter o ensino médio completo e ter feito Curso de
Técnico de Enfermagem com registro junto ao COREN. Além disso, o parecer destaca que o
rol de procedimentos desempenhados pelo técnico de enfermagem ¢ maior do que o do
auxiliar de enfermagem.

A lei do exercicio da enfermagem define tanto o técnico de enfermagem quanto o
auxiliar como profissionais de nivel médio. Entretanto, o técnico de enfermagem participaria
das orientagdes e do acompanhamento de trabalho em grau auxiliar, além do planejamento da
assisténcia de enfermagem. E o auxiliar de enfermagem seria responsavel por desenvolver
atividades repetitivas e servicos auxiliares sob supervisdo, cf. estabelecem os arts. 12 e 13 da
Lei 7498/86.

As parteiras estdo descritas na lei 7.498/86, no art. 9° transcrito abaixo:



11

I - atitular do certificado previsto no art. 1° do Decreto-lei n® 8.778, de 22 de janeiro
de 1946, observado o disposto na Lei n° 3.640, de 10 de outubro de 1959;

IT - a titular do diploma ou certificado de Parteira, ou equivalente, conferido por
escola ou curso estrangeiro, segundo as leis do pais, registrado em virtude de
intercambio cultural ou revalidado no Brasil, até 2 (dois) anos apods a publicagdo
desta lei, como certificado de Parteira.

Entretanto, o sistema COFEN/CORENS se refere as parteiras também para descrever
as enfermeiras obstétricas e obstetrizes. Monticelli (1997 apud Acker et. al., 2006, p.648)
afirma que ser parteira inicialmente era uma atividade exclusiva da mulher e que surgiu com a
assisténcia a mulher durante o parto realizada por pessoas proximas como amigas, maes,
vizinhas ou pessoas escolhidas pela comunidade. Atualmente a profissao tem sido resgatada
pelas enfermeiras obstétricas por meio da criacdo de cursos de especializa¢do e residentes,
assim como na humanizacao do parto (Acker et. al., 2006, p.649).

Outro aspecto importante a ser ressaltado ¢ a autonomia da enfermagem, enquanto
profissdao, nao havendo subordinacdo da enfermagem a outras profissdes, ao contrario de uma
crenca comum entre a populacdo no que diz respeito ao relacionamento entre equipe médica e
equipe de enfermagem. A resolugdo COFEN n° 564/2017 destaca dentre os principios
fundamentais da enfermagem o compromisso com a produgdo ¢ a gestdo de cuidados
prestados em resposta a necessidade da pessoa, da familia e da coletividade. Além disso,
ressalta que o profissional de enfermagem atua com autonomia € em consonancia com 0S
preceitos éticos e legais, técnico-cientifico e tedrico-filosoficos, de acordo com principios da
¢tica e bioética e em defesa das politicas publicas.

O Sindicato dos Auxiliares e Técnicos de Enfermagem do Municipio do Rio de
Janeiro (SATEMRJ, 2016) afirma que a enfermagem apresenta as seguintes entidades de
classe para representacdo de trabalhadores: Associacdo Brasileira de Enfermagem (ABEn), o
Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) e os Conselhos Regionais de Enfermagem
(CORENS), Sindicatos dos Enfermeiros, Sindicatos dos Auxiliares e Técnicos de
Enfermagem. Cada uma dessas entidades apresenta uma fungao especifica.

A ABEn ¢ uma entidade civil de direito privado de carater cientifico, cultural e
politico. Foi fundada em 1926 sob a denominagdo de Associacao de Enfermeiras Diplomadas
(ANED) e teve seu primeiro estatuto social aprovado em 1944. Passou a denominagdo atual
durante a primeira reformulagao do estatuto em 1954. Sua sede esta localizada em Brasilia no
Distrito Federal. Congregam na Associagdo pessoas fisicas e juridicas, sem fins economicos,
dentre elas: técnicos e auxiliares de enfermagem; enfermeiros; estudantes de graduagdo,

pos-graduacdo ou de nivel técnico; escolas, faculdades, cursos ou departamentos de


https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Decreto-Lei/1937-1946/Del8778.htm
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Decreto-Lei/1937-1946/Del8778.htm
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/1950-1969/L3640.htm
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enfermagem, sociedades e associacdes em enfermagem ou de enfermeiros especialistas. A
ABEn ¢ regida por estatuto nacional, regimento e regulamentos. Sua organiza¢dao ocorre por
meio de se¢des e nucleos vinculados, espalhados pelo distrito federal e estados brasileiros sob
a direcao de uma Diretoria nacional. Além disso, ela apresenta por finalidade promover o
desenvolvimento politico, social, cultural e cientifico da categoria.(Estatuto social da ABEn,
2018,p.2).

O COFEN e seus CORENSs foram criados a partir da lei 5.905°, em 12 de julho de
1973, e juntos formam o Sistema COFEN/CORENSs. Trata-se de um conjunto de autarquias
federais fiscalizadoras do exercicio da profissio de enfermagem que t€ém por finalidade
normatizar, regulamentar e fiscalizar o exercicio da profissdo de enfermeiro, técnicos e
auxiliares em enfermagem, de forma a zelar pela qualidade dos servigos prestados em
enfermagem, o cumprimento da Lei de Exercicio Profissional e dos principios éticos
profissionais da enfermagem (cf. COFEN, 2023, p.6).*

O Conselho Federal de Enfermagem (2023, p.6) destaca ainda sobre o Sistema
COFEN\CORENSs em que cada conselho ¢ dotado de personalidade juridica de direito publico
com autonomia administrativa, financeira, patrimonial, orcamentéria e politica. O COFEN ¢ a
unidade central do sistema, apresentando sede na Capital Federal e jurisdicdo em todo o
territorio nacional. OS COREN sdo unidades vinculadas e subordinadas ao COFEN, tém
jurisdicdo no Distrito Federal e estados onde se localizam, apresentando sede e foro nas
respectivas capitais.

Dentre as atribui¢des do COFEN, temos: i) garantir a uniformidade de procedimentos
e bom funcionamento dos Conselhos Regionais por meio de normatizacdo e instrugdes; ii)
apreciar as decisdes dos CORENs em grau de recursos; iii) aprovar as contas € a proposta
or¢amentdria da autarquia anualmente e as remeter aos O0rgdos competentes €; iv) promover
aperfeigoamento profissional realizando estudos e campanhas. (cf. COFEN, 2023, p.6).

O COFEN (2023) também destaca que dentre as principais atividades dos CORENS
estdo: i) deliberar sobre inscricdo e também sobre os cancelamentos no Conselho; ii)
disciplinar e fiscalizar o exercicio profissional, com base nas diretrizes gerais do COFEN; iii)
executar as resolugdes do COFEN; iv) expedir a carteira de identidade profissional, valida em
todo o territorio nacional, documento este indispensavel ao exercicio profissional; iv) decidir

os assuntos atinentes a Etica Profissional, além de fiscalizar e impor as penalidades cabiveis;

3 A Lei 5.905, de 12 de julho de 1973, dispde sobre a criagio do Conselho Federal e de Conselhos Regionais de
Enfermagem.
*Regimento interno do Conselho Federal da Enfermagem,2023, revisa e aprimora o regimento interno em 2012.
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v) elaborar o projeto de seu regimento interno e a proposta or¢amentaria anual,
posteriormente os submetendo a aprovagdo do COFEN; vi) zelar pelo bom conceito da
profissdao e dos que a exer¢am; vii) propor ao COFEN medidas visando a melhoria do
exercicio profissional e; viii) eleger sua diretoria e seus delegados eleitores ao Conselho
Federal.

Sobre os sindicatos, Santos et. al. (2005) afirma que houve demora na articulacdo e no
reconhecimento da enfermagem enquanto categoria, bem como na militdncia na pratica para a
formagdo de associagdes € na participacdo em movimentos mais amplos como na greve dos
servidores federais, estaduais e municipais em defesa pela Previdéncia Social. O autor destaca
as participagdes da Central Unica de Trabalhadores (CUT) e a criagio da Federagio Nacional
dos Enfermeiros (FNE) no processo de criagdao dessa identidade (cit.). Atualmente sdo varios
sindicatos de enfermagem atuando na defesa dos direitos dos trabalhadores, inclusive, via
convengdes e acordos coletivos de trabalho.

Os profissionais de enfermagem possuem também um Cédigo de Etica no qual estio
previstos direitos, deveres e proibicdes relativos ao exercicio profissional. Sobre as infragdes
¢ticas e disciplinares, destaca-se no art 104 da resolu¢do COFEN n°564/2017:

Considera-se infracdo ética e disciplinar a acdo, omissdo ou conivéncia que implique
em desobediéncia e/ou inobservancia as disposi¢des do Codigo de Etica dos Profissionais de
Enfermagem, bem como a inobservancia das normas do Sistema Cofen/Conselhos Regionais
de Enfermagem.

A analise da infragdo ocorre na avaliagao dos atos praticados ou omissivos e ¢ apurada
por meio de processo instaurado nos termos do Coédigo de processo Etico-Disciplinar.
Conforme a Resolugdo COFEN n° 564/2027, as penalidades impostas pelo Sistema
COFEN/CORENS sao: adverténcia verbal, multa, censura, suspensdo do exercicio
profissional e cassa¢ao do direito ao exercicio profissional.

A adverténcia verbal ocorre a admoestacdo, de forma reservada, ao infrator, que
posteriormente € registrada em prontuario do profissional na presenca de duas testemunhas.

Na multa, o infrator tem a obrigatoriedade de pagar de 1 a 10 vezes o valor da
anuidade de sua categoria profissional, em vigor no ato do pagamento.

Consiste na censura a repreensdo que sera divulgada nas publica¢des oficiais do
Sistema COFEN/CORENS e em jornais de grande circulagao.

O profissional pode por meio da suspensao ter a proibicdo do exercicio da enfermagem
por até¢ 90 dias, e também ter a perda do direito do exercicio profissional por um periodo de

até 30 anos sendo aplicada a cassacdo. Em ambos os casos, a puni¢do sera publicada nas
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publicagdes do Sistema COFEN/CORENS e em jornais de grande circulagdo. A pena de
cassagdo do direito ao exercicio profissional ¢ de competéncia do CEFEN, as demais
penalidades sdo aplicadas pelo COREN.

Para a aplicacdo dessas penalidades considera-se a gravidade da infracdo, as
circunstancias atenuantes e agravantes, os danos causados, os resultados e os antecedentes do
infrator.

Segundo dados do Conselho Federal de Enfermagem (2024), ao contabilizar o nimero
de inscrigdes nos Conselhos Regionais, existem 3.000.805 inscrigdes de profissionais de
enfermagem. Dessas, 466.758 sdo de auxiliares, 1.795.540 técnicos de enfermagem,738.121
enfermeiros e 386 obstetrizes. O COFEN permite mais de uma inscri¢do para um mesmo
profissional em categorias diferentes, podendo ser contabilizados mais de uma vez nessa
afericdo. As inscri¢des estdo concentradas em maior parte no Sudeste (RJ, SP e MG).

A pesquisa Perfil da Enfermagem, Cofen e Fundagdo Oswaldo Cruz (2013) realizada
a partir de entrevistas em todas as unidades da federacdo, traca um perfil

desses profissionais ainda importante para compreender suas particularidades. Dentre
os resultados apresentados, destaca-se que 85,1% dos profissionais da equipe de enfermagem
eram mulheres e apenas 14,4% homens. As faixas etarias sdo diversificadas, entretanto, a
maioria se encontrava com idade de 26 a 50 anos, existindo faixa de profissionais com idade
acima de 70 anos. Entre os profissionais, 42,3% se consideravam brancos, 41,5% pardos,
11,5% de cor preta e 1,9% amarelos.

Na mesma pesquisa mencionada acima, no bloco perfil de mercado de trabalho, foram
destacados os seguintes dados: 91,8% se encontravam ativo em sua situacao funcional, 4,5%
desempregos, 1,4% aposentados, 1,9% afastados temporariamente das atividades de
enfermagem e 0,4% abandonaram a profissdo. Quanto a pergunta relativa ao tempo que
trabalham na éarea, os resultados foram diversificados, apresentando a maior parte dos
entrevistados de 2 a 20 anos de exercicio da profissdo. Dentre esses entrevistados, 66,7%
relataram apresentar dificuldades para encontrar outro emprego, citando entre as causas:
pouca informacao sobre vagas de emprego; falta de concursos publicos; poucas oportunidades
na area em que se especializou; falta de requisitos profissionais para area do emprego
(especializagdo); pouca oferta de emprego em tempo parcial; falta de experiéncia profissional;
dificuldade pela idade e outros. Sobre o total de horas trabalhadas: 34,7% trabalham de 31 a
40 horas, 24,7% de 41 a 60 horas, 10,5% de 61 a 80 horas ¢ 9,2% de 21 a 30 horas semanais,

havendo outras cargas horarias citadas em menor escala.
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Os profissionais de enfermagem podem ter diferentes vinculos de contratacdo. O
Conselho Nacional de Secretérios de Saide (CONASS) cita e descreve algumas das principais
formas de contratacio utilizadas no Sistema Unico de Satde (SUS), as dividindo em formas
de contratacao direta e indireta. Na forma de contratacao direta t€ém os servidores estatutarios,
celetistas, contratos temporarios e cargos comissionados. Na forma de contratacdo indireta
foram citados os terceirizados, os cooperativados, o trabalho vinculado indiretamente por
meio de Organizagdes Sociais (OS), o contrato de gestdo com Organizagdes Civis de Interesse
Publico (Oscips), o trabalho vinculado indiretamente por meio de entidade filantropica e
fundagdes privadas.(conass, s.d.)

Os servidores estatutarios tém ingresso feito por concurso publico e vinculo com a
administracdo do estado. Eles possuem vantagens, remunera¢do e regime previdencidrio
regido por estatuto, assim como subordinagdao as normas presentes neste, as quais aderem no
momento da entrada no servigo publico, mencionando, ainda, a estabilidade. (cit.)

Segundo o CONASS (s.d.) servidores celetistas sdo empregados publicos regidos pela
CLT, conforme estabelecido na Emenda Constitucional n® 19/1998. Eles exercem fungdes na
administracao direta, autarquica e fundacional com contratos por tempo indeterminado. Os
empregados publicos ndo apresentam estatuto proprio sendo regulados por lei especifica,
apresentam uma relagdo contratual apesar de apresentarem maior rigidez nas negociacdes de
salarios e condigoes de trabalho.

Os servidores contratados por tempo determinado podem ser contratados sob regime
especial para atender a necessidade temporaria de excepcional interesse publico com base na
Lei n° 8.745/93. Eles podem ser contratados sem concurso publico e por curto periodo a fim
de atender a necessidade em caso de calamidade, epidemias, vacinacdo em massa e outras
excepcionalidades de interesse publico. Eles desfrutam de beneficios similares aos celetistas,
sdo regidos pela CLT e Regime Geral de Previdéncia Social. Outros profissionais sdo
admitidos mediante cargos comissionados, ndo sendo servidores efetivos, e de livre nomeagao
e exoneracao por autoridades.(cit.)

Pode haver a intermediagdo da mao de obra /forca de trabalho terceirizada quando
administrada por um agente externo, enquanto o comando do processo de trabalho continua
com o contratante na rede propria do SUS. A terceirizacdo de servigos pode ocorrer com um
contrato de gestdo/for¢a de trabalho terceirizada, neste caso, ocorre o comando inteiramente
do contratado, e esse executa os servicos especificados pelos contratantes em unidades
assistenciais “cedidas” pelos contratantes. As regras da terceirizagdo estdo contidas na Lei

6.019/74, com alteragdes feitas pelas Lei 13.429/2017 e Lei 13.467/2017, bem como pela
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Stimula 331 do TST. Estas normas também sao aplicaveis as OS e as Oscips. De toda forma,
apos a reforma trabalhista (Lei 13.429/2017 e Lei 13.467/2017), e a decis@o do Supremo
Tribunal Federal na ADPF 324, em junho de 2020, ¢ autorizada a terceirizacdo em quaisquer
atividades, meio ou fim. A tese juridica fixada nesta decisdo foi a seguinte: “E licita a
terceirizagdo ou qualquer outra forma de divisdo do trabalho entre pessoas juridicas distintas,
independentemente do objeto social das empresas envolvidas, mantida a responsabilidade
subsidiaria da empresa contratante” (Tema 383, STF).

Sobre as cooperativas, existem dois tipos no SUS. As que apenas fornecem mao de
obra para prestacdo de servigo de saude e as que, além de fornecer a for¢a de trabalho,
realizam a gestdo de uma ou mais unidades na rede. A primeira tem sido vista pelo Ministério
Publico como uma forma de burlar direitos trabalhistas. A segunda tem sido criticada por
gestores por acreditarem que interfere na governabilidade do sistema. (Conass, s.d.).

Neste ponto, torna-se necessario esclarecer sobre a importincia dos principios da
dupla qualidade e da retribui¢do pessoal diferenciada, a fim de distinguir uma cooperativa
valida de um manejo para fraudes trabalhistas. Segundo Delgado (2019) o principio da dupla
qualidade consiste na necessidade do cooperado ser ao mesmo tempo cliente em sua
cooperativa, devendo haver prestacao direta de servigo a eles por parte da cooperativa € nao
apenas a terceiros. O principio da retribui¢do pessoal diferenciada , ainda com base na obra do
mesmo autor, afirma que devem ser assegurados ao cooperado um conjunto de vantagens de
natureza diversa que deve ter patamar superior ao que receberia se estivesse atuando
isoladamente. O cumprimento desses principios apontam para o funcionamento real de uma
cooperativa nos moldes previstos pela Lei n. 5.764/71°.

O CONASS (s.d.) trabalho vinculado indiretamente por meio das OS ¢ realizado por
meio de associagdes civis sem fins lucrativos. Sdo pessoas juridicas de direito privado,
definidas pela gestdo publica como entes publicos ndo estatais criados para absorver
atividades estatais publicizaveis. As OS atuam em atividades de competéncia ndo exclusiva
do Estado, sendo os campos de atuacdo e as qualificacdes variaveis de acordo com a lei
estadual ou municipal que as regulamentam. E necessaria a habilitacdo da entidade a fim de
que seja estabelecido um contrato de gestdo com o Poder Executivo, no qual constardo
critérios e objetivos na obten¢do do servigo.

As Oscips sdo regulamentadas pela lei 9790/99 e pode ser descrita como organizagao

ndo governamental voltada para o interesse publico que pode obter certificado do poder

5 Lein.5.764/71 que define a Politica Nacional de Cooperativismo, institui o regime juridico das sociedades
cooperativas, e da outras providéncias.
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publico mediante cumprimento de alguns requisitos. As Oscips celebram termo de parceria
com Poder Executivo da Unido, dos Estados ¢ dos Municipios. Dentre os objetivos das
Oscips estdo a promogado gratuita da saude, podendo formar parcerias com o poder publico,
utilizando também os recursos publicos, porém dividindo os encargos administrativos e a
prestacdo de contas. (Conass, s.d.)

Trabalhos vinculados indiretamente por meio de entidades filantrdpicas e fundagdes
privadas ocorrem em entidades com certificagdo regulamentadas pela Lei 11.101/2009 e pelo
Decreto 7.237/2010. Elas atuam no SUS com base no paragrafo 1° do art. 199 da CRFB que
dispde sobre a participacdo de instituigdes particulares de forma complementar no SUS
mediante convénio ou contrato de direito publico. Por isso estas entidades filantrdpicas e
fundagdes privadas participam do atendimento ao paciente assim como na terceirizagdo de
mao de obra atuante no servigo.(cit.)

Sobre a acumulacdo de cargos e empregos na enfermagem, essa ndo ¢ proibida,
havendo restrigdes para os cargos € empregos publicos. Isso esta previsto no artigo 37, inciso

XVI, alinea ¢, da CRFB, que dispde:

Art. 37 XVI — ¢ vedada a acumulagdo remunerada de cargos publicos, exceto,
quando houver compatibilidade de horarios, observado em qualquer caso o disposto
no inciso XI
¢) a de dois cargos ou empregos privativos de profissionais de saude, com profissdes
regulamentadas;

A acumulacdo de cargos ou empregos, muito comum entre os profissionais de
enfermagem, impde como requisito apenas a necessidade de compatibilidade de horarios,
devendo ser respeitadas também o descanso e intervalos relativos a cada um dos empregos ou

cargos (Bastos; Aguinaldo, 2021).

2.2-A enfermagem e o Direito do Trabalho

Conforme abordado anteriormente o vinculo de contratacdo dos profissionais da
enfermagem podem ser de varios tipos. Todavia, neste topico, faremos uma analise dos
profissionais celetistas, submetidos as normas da CLT, a fim de demonstrar as particularidades
e a aplicacdo dessa legislacdo e dos direitos previstos nesta lei.

O profissional de enfermagem que apresenta vinculo empregaticio, assim como nas
demais profissdes, ¢ aquele que no desempenho do seu trabalho apresenta os seguintes

elementos fatico-juridicos: a prestacao de trabalho na condi¢do de pessoa fisica, efetuada com
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pessoalidade, de forma ndo eventual, apresentando subordina¢do ao empregador e visando
uma contraprestagdo, onerosidade. Tais elementos fatico-juridicos estdo evidenciados na CLT
em seu art. 3°, que dispdoe que: “Considera-se empregado toda pessoa fisica que prestar
servicos de natureza ndo eventual a empregador, sob a dependéncia deste e mediante salario”.
Além disso, o empregado deve estar sob a direcdo de um empregador que assume os riscos da
atividade econdmica, permanecendo esse no outro pdlo da relagdo, conforme dispde o art.
2°da CLT: “Considera-se empregador a empresa, individual ou coletiva, que, assumindo os
riscos da atividade econdmica, admite, assalaria e dirige a prestagdo pessoal de servigo”.

Abaixo trazemos as defini¢des desses elementos fatico-juridicos com base na obra de
Delgado (2019) , analisando-os a partir das particularidades dos profissionais de enfermagem.

O empregado na enfermagem ¢é aquele que presta o trabalho na forma de pessoa
natural, subordinado a um empregador, normalmente uma institui¢ao de satide privada ou ente
publico. Importa ao Direito do Trabalho proteger bens juridicos desse trabalhador como a
vida, a satde, a integridade fisica e psiquica, seguranga, igualdade em sentido substancial,
bem estar, lazer e etc.. Cabe lembrar também que a condi¢ao concreta do contrato de trabalho
pode ser diferente do contrato real, sendo o contrato como pessoa juridica muitas vezes
utilizado para mascarar uma prestacao efetiva como pessoa fisica, como sera visto em outro
topico ao abordar o fenomeno da Pejotizacdo na enfermagem.

A pessoalidade do profissional de enfermagem ocorre quando na prestagdo de seu
trabalho ha infungibilidade, sendo intuito personae em relacdo ao empregado, nao sendo
possivel a substituicdo do trabalhador por outro sem a permissao do tomador. De toda forma,
ndo descaracteriza a pessoalidade os casos normativamente previstos como nas férias,
licenga-gestante, afastamento para cumprimento de mandato sindical etc.

A ndo eventualidade se caracteriza pela ideia de permanéncia e o principio da
continuidade da relagdo de emprego. Por isso, o empregado ¢ aquele que realiza trabalho que
tenha cariter de permanéncia, ainda que por curto periodo determinado. Na enfermagem
geralmente s3o formadas equipes com jornadas de trabalho previstas a fim de atender a
populagdo em suas necessidades, exigindo a continuidade de funcionamento do servigo.

A onerosidade do trabalho enquanto elemento fatico-juridico se d4 pelo pagamento
pelo empregador de parcelas de forma a remunerar o empregado pelo tempo a disposi¢do e
pelo trabalho prestado. Existindo também com isso subjetivamente a ideia da contraprestagao.
Isso ocorre por meio de salario que pode ser pago em dinheiro ou parcialmente em utilidades.

A subordinacdo ocorre quando o empregado se compromete a acolher o poder de

direcdo do empregador sobre a atividade que ira realizar, ocorrendo a limitagao contratual da
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autonomia de sua vontade. Além disso, essa subordinagdo pode ocorrer ndo s6 na forma
classica, como na dimensao objetiva e estrutural. Na enfermagem ha subordinagdo dentro das
equipes, ja que existe uma hierarquia entre o enfermeiro € os técnicos e auxiliares de
enfermagem. Também ha subordinagdo entre o enfermeiro gerente ¢ demais membros da
equipe de enfermagem. Além disso, hd subordinacdo também de todos a dire¢do da
instituicdo, inclusive, o empregado ocupante do cargo de enfermeiro gerente.

Com relagdo a jornada de trabalho, para Delgado (2019, p.1029) ela ¢ definida como o
tempo didrio que o empregado, devido ao seu contrato, deve estar a disposi¢do do seu
empregador para que este disponha de sua forca de trabalho. O art. 7°, inciso XIII, da CRFB e
o art. 58 da CLT estabelecem que a duracao do trabalho ndo podera exceder a 8 horas diaria e
44 horas semanais. No entanto, a reforma trabalhista (Lei 13.467/2017) regulamentou a
jornada 12 x 36, isto €, a jornada de 12 horas de trabalho para 36 horas de descanso, muito

utilizadas por empregadores na enfermagem. Assim estabelece o art. 59-A da CLT:

Art. 59-A. Em exce¢do ao disposto no art. 59 desta Consolidacdo, ¢ facultado as
partes, mediante acordo individual escrito, conven¢ao coletiva ou acordo coletivo de
trabalho, estabelecer horario de trabalho de doze horas seguidas por trinta e seis
horas ininterruptas de descanso, observados ou indenizados os intervalos para
repouso e alimentagao.

Paragrafo Ginico. A remunera¢do mensal pactuada pelo horario previsto no caput
deste artigo abrange os pagamentos devidos pelo descanso semanal remunerado e
pelo descanso em feriados, e serdo considerados compensados os feriados e as
prorrogacdes de trabalho noturno, quando houver, de que tratam o art. 70 e 0 § 5° do
art. 73 desta Consolidacao.

Registra-se que a jurisprudéncia tem admitido as jornadas de 12 h por 36h, mesmo que
a jornada diaria seja superior a fixada na Constituicdo Federal, bem como a semanal, que, em
alguns casos, supera as 44 horas semanais, em virtude da manutencdo mensal da jornada de
220 horas, incluidos o repouso semanal.

Ribeiro (2002 apud Freitas et. al., 2006, p.435) afirma que a carga horaria semanal na
enfermagem varia entre 30 e 40 horas, sendo mais comum a jornada de 36 horas semanais, e a
jornada diaria varia de 6 a 8 horas ou, também, o regime de 12 horas de trabalho por 36 horas
de descanso.

Acerca dos intervalos trabalhista, Delgado (2019, p.1128) afirma que, na distribuicao
da duracdo do trabalho ao longo da semana, sdo realizados dois tipos de descanso: o intervalo
intrajornada, que ¢ realizado dentro da jornada didria de trabalho, e o intervalo interjornadas.
O intervalo intrajornada pode ser remunerado ou nao, tendo variagdo temporais distintas; € o

interjornada, que ndo ¢ remunerado, tem o padrao temporal de 11 horas. Os intervalos
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intrajornadas realizados pela equipe de enfermagem sdo comuns, com lapso temporal de 1 a 2
horas para refei¢do e descanso, considerando as jornadas diarias continuas superiores a 6
horas, conforme o art. 71, da CLT). Também os intervalos intrajornadas na enfermagem sao
nao remunerados, pois, conforme ainda aponta Delgado (2019, p.1130), esses intervalos sao
apenas remunerados quando a ordem juridica determina a integragdo deste lapso na jornada,
por ndo se tratarem de tempo laborado nem a disposi¢cdo do empregador.

Delgado (2019, p.1137) destaca também que a ordem juridica prevé o intervalo
interjornadas. Esses sdo lapsos temporais regulares que distanciam uma jornada de trabalho de
um dia de outra que serd imediatamente apds. Existem também os intervalos intersemanais
que separam uma semana da outra de trabalho do empregado sendo dias de descanso
remunerados juntamente com os feriados. Ambos os intervalos sdo voltados para recuperar as
energias dos empregados e envolvem preocupagdes como as voltadas a saude, higiene e
seguranca do trabalhador. Estes intervalos ajudam o trabalhador a se integrar enquanto ser
familiar, ser social e ser politico. O intervalo interjornadas devera ser de 11 horas e o intervalo
intersemanal de 24h, conforme arts. 66 ¢ 67 da CLT.

A enfermagem, quando o exercicio do trabalho se da na forma de plantdo, como nos
casos da jornada 12 por 36 e 24 por 72, entende-se que os periodos de descanso englobam
tanto o intervalo interjornada como o intersemanal, ultrapassando o minimo de 35 horas de
descanso entre cada mddulo temporal trabalhado (Delgado, 2019, p.1139).

Na nova redagdo do artigo 59-A da CLT, nas jornadas 12 por 36, além dos descansos
intersemanais e os descansos em feriados sdo considerados também remunerados e/ou
compensados na propria jornada. Delgado (2017), contudo, aponta que, por ndo haver
tecnicamente compensagao dos feriados trabalhados, a remunerac¢do pelo feriado ndo fruido
deveria ser pago de forma separada e em dobro, a teor da Stimula 444 do TST. Delgado
(2019, p. 1153) ressalta ser essa modificacdo da CLT pela Lei n° 13.467/2017 mais um
artificio para supressao de direitos trabalhistas.

Na enfermagem, devido aos servicos de saude que necessitam de profissionais nas
24h, muitos trabalhadores realizam o plantao na jornada noturna. O trabalho noturno ¢ mais
desgastante para o trabalhador interferindo em aspectos biologicos, familiares e sociais. Isso
porque exige o maximo das forgas fisicas e dedicagdo mental em periodos do dia em que nos
dias ndo trabalhados, realiza-se o repouso, por exemplo. Por isso, o direito do trabalho confere
tratamento diferenciado a esses trabalhadores, com a previsdo da hora noturna ficta e com o
favorecimento compensatério no célculo da propria remuneragdo com o adicional noturno,

por exemplo (Delgado, 2019, p.1113).
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A hora ficta noturna no trabalho urbano ¢ de 52 minutos e 30 segundos e essa institui
medida para a jornada urbana noturna. Ja o adicional noturno, ele ¢ incidente sobre cada hora
ficta, sendo 20% sobre o valor da hora ou fragao trabalhada (cf. art. 73, caput, CLT). Apesar
das perdas de direitos com a reforma trabalhista de 2017, a hora ficta foi mantida podendo ser
flexibilizada por acordo coletivo ¢ calculada como 60 minutos. Também o adicional noturno
foi mantido sobre as horas noturnas trabalhadas (periodo de 22 horas até 5h da manha),
todavia, devido a redacdo do art. 59-A da CLT, as prorrogacdes do trabalho noturno ndo sao
incluidas nessas compensacdes, cf. Delgado (2019, p. 1.118).

Sobre a remuneracdo dos profissionais de enfermagem devem ser destacados alguns
aspectos importantes. Primeiramente, existe um salario profissional, também chamado piso
salarial da enfermagem. Conforme definido por Delgado (2019, p. 853), o piso salarial é o
parametro minimo que pode ser pago na contratacdo de determinada categoria profissional,
estabelecido por lei. Também ¢ um direito trabalhista levando em conta a complexidade do
trabalho realizado (art. 7°, V, CRFB). Em 2022, foi promulgada a Lei n° 14.434 que institui o
piso salarial nacional do enfermeiro, do técnico de enfermagem, do auxiliar de enfermagem e
da parteira, alterando a redacao da lei n® 7.498/86 sobre o exercicio da enfermagem. Nesta,
passa a ser positivado os valores do minimo salarial para cada profissional inserido na equipe
de enfermagem, destacando-se os regimes de contratacdo: desde os servidores com cargo
publico, os empregados publicos e também os empregados celetistas (cf. art. 15-A, da Lei
7.498/86). Outros detalhes sobre o piso salarial da categoria serdo abordados mais a frente em
topico especifico.

Na remuneragdo salarial dos empregados regidos pela CLT estdo inseridos o
salario-basico, abonos, adicionais e gratificagdes. Sobre os profissionais de enfermagem, eles
costumam perceber estes direitos em razdo das condi¢des em que o proprio trabalho €
realizado. Os adicionais sdo parcelas contraprestativas suplementares recebidas pelos
empregados em razdo do exercicio do trabalho em condi¢des mais gravosas. Elas tém carater
salarial sendo calculadas percentualmente com base no pardmetro salarial. J4 foi abordado
anteriormente o adicional noturno. Outro adicional que costuma fazer parte da remuneracao
da equipe de enfermagem ¢ o de insalubridade (Delgado, 2019 p. 907).

A insalubridade esté positivada na CLT a partir do art. 192, transcrito abaixo:

Art. 192. O exercicio de trabalho em condi¢des insalubres, acima dos limites de
tolerancia estabelecidos pelo Ministério do Trabalho, assegura a percepcao de
adicional respectivamente de 40% (quarenta por cento), 20% (vinte por cento) ¢
10% (dez por cento) do salario-minimo da regido, segundo se classifiquem nos graus
maximo, médio ¢ minimo.
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O Ministério do Trabalho e Emprego, via Norma Regulamentadora n°15 (NR-15),
classifica desses graus de insalubridade. Essa norma aponta a insalubridade de 20% e de 40%
para os trabalhadores que estdo expostos a agentes biologicos. Entretanto, o grau méximo na
enfermagem seria apenas para profissionais que trabalham em isolamento por doengas
contagiosas ¢ também com objetos de seu uso pessoal ndo previamente esterilizados. Os
demais profissionais na assisténcia a saide nao inseridos neste contexto apresentariam grau
médio de insalubridade, por exemplo, os profissionais que trabalham em servigos
ambulatoriais.

Ezaias et. al. (2021) traz reflexdes importantes sobre a insalubridade e a enfermidade.
Segundo o autor, a NR15 estabeleceu os graus de insalubridade para contato com agentes
biologicos em 1978, mas esta norma se encontra desatualizada e em desacordo com os
avangos cientificos no contexto de trabalho atual. A norma foi formulada em um periodo onde
ainda eram comuns os hospitais de isolamento, reflexo de uma politica publica de combate a
doengas infectocontagiosas baseado em isolamento compulsério. Um exemplo disto, era a
internagdo compulséria de pacientes com hanseniase nos chamados leprosarios.
Posteriormente, conforme comegaram a surgir medicacdes eficazes no combate a essas
doencas, as internagdes compulsérias foram abolidas por lei, no entanto permaneceram até
meados da década de 80.

Atualmente os profissionais nao trabalham mais em hospitais de isolamento, todavia
estdo expostos a riscos bioldgicos em diferentes areas e instituigdes, havendo entdo contato
permanente com pessoas com doengas infecto contagiosas e materiais infectados. O autor
destaca também dois exemplos dessa nova condi¢do como o alto nimero de contaminagdo de
profissionais de enfermagem por bactérias resistentes a antibidticos e também a vivéncia da
pandemia da COVID 19.(cit.)

Conforme abordado no tdépico anterior sobre o perfil da enfermagem, a equipe de
enfermagem € composta grande parte por mulheres. Além disso, trata-se de uma profissao que
estd exposta constantemente a agentes insalubres. Por isso, com base no julgamento da ADIN
5938, em face da nova redagdo do art. 394-A da CLT, a empregada gestante devera ser
afastada sem prejuizo da remuneracao, incluido adicional de insalubridade, durante a gestagao
de atividades insalubres de grau minimo, médio ¢ méaximo. Além disso, também deve ser
afastada dessas condi¢des a empregada durante a lactacdo (art. 394-A, 1, II e III, da CLT).

Adentrando aos diplomas negociais coletivos, os acordos (ACT) e convengdes

coletivas (CCT) sdo de suma importancia na regulagdo do trabalho dos profissionais da
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enfermagem, pode envolver a discussdo de diversos aspectos, assim como também a
flexibilizagdo de direitos trabalhistas nas formas permitidas por lei. Na enfermagem, uma das
principais discussdes nesses instrumentos coletivos sdo as jornadas de trabalho, isso
considerando principalmente as necessidades dos pacientes que precisam de alguns servigos
em satde de funcionamento 24 horas por dia.

Delgado (2019, p.1653) afirma que os acordos e convengdes coletivas se diferenciam
pelos sujeitos que as pactuam e o ambito de abrangéncia da norma criada. A CCT ¢ pactuada
obrigatoriamente por entidades sindicais, representativas de empregados em um polo e de
empregadores em outro. O ACT tem em um polo os trabalhadores representados por um
sindicato e, de outro, uma empresa ou grupos de empresas. Sobre a abrangéncia, a convencao
¢ estabelecida para toda a categoria representada enquanto o acordo coletivo € aplicavel para
os trabalhadores de uma empresa ou mais empresas.

Os temas permitidos para negociagdo por esses diplomas coletivos, inclusive
prevalecendo este sobre a lei, estdo no art. 611-A da CLT. H4 também temas considerados
objetos ilicitos de negociagao coletiva, na forma como arrolados no art. 611-B da CLT.

Foi realizada em novembro de 2024 uma busca no site do Ministério do Trabalho e
Emprego pelos CNPJs dos Sindicatos dos Enfermeiros do Rio de Janeiro e Sindicatos dos
Auxiliares e Técnicos de Enfermagem do Municipio do Rio de Janeiro. Para o Sindicato dos
Enfermeiros do Rio de Janeiro os ultimos instrumentos de negociacdo foram a convengao
coletiva negociada com o Sindicato dos Hospitais Clinicas e Casas de Saude do Municipio do
Rio de Janeiro e o acordo coletivo negociado com a Unimed de Volta Redonda Cooperativa
de Trabalho Médico. Ambos os instrumentos encontram-se no site com vigéncia expirada.
Apenas a Convencdo faz uma breve mengdo sobre o pagamento do piso nacional da
enfermagem. Sobre o Sindicato dos Auxiliares e Técnicos de Enfermagem do Municipio do
Rio de Janeiro a ultima conven¢do coletiva negociada com o Sindicato dos Hospitais
Clinicas e Casas de Saude do Municipio do Rio de Janeiro expirou em dezembro de 2017.
Entretanto, o sindicato tem 11 instrumentos de acordo coletivos vigentes e todos mencionam
acordo para pagamento do piso nacional da enfermagem ou reajustes salariais para pagamento
proporcionais a jornada de trabalho.

Em 16 de maio de 2024, o Sindicato dos Hospitais Clinicas e Casas de Satde do
Municipio do Rio de Janeiro publicou informativo acerca das negociagdes entre os sindicatos
para o pagamento do piso salarial nacional da enfermagem. Afirma o Sindicato dos
Enfermeiro tem ajuizado Agdes Civis Coletivas contra empresas de saude alegando que foi

acordado na convencdo de 2023 o pagamento do piso e considera a informacdo inveridica.
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Aponta que o pagamento s ocorreria apds o julgamento definitivo da ADI 7222 ou com a
aprovacao de outra lei para o piso.Também afirma que essas negociacdes devem ser realizadas
pelos sindicatos das partes envolvidas, ndo havendo obrigatoriedade das empresas em
participarem dessas negociagdes. Declara ainda no informe que aguarda posicionamento do
Sindicatos dos Enfermeiros do Rio de Janeiro e do Sindicatos dos Auxiliares e Técnicos de
Enfermagem do Municipio do Rio de Janeiro e que ndo havia resposta dos orgdo até aquela
data e que por isso,enquanto ndo houvesse convengdo coletiva as empresas poderiam

continuar pagando os valores praticados antes do piso.

3 PESQUISA JURISPRUDENCIAL SOBRE A ENFERMAGEM E ASPECTOS
CONTRATUAIS TRABALHISTAS

Primeiramente foi realizada uma pesquisa jurisprudencial em setembro de 2024 a fim
de conhecer os temas recorrentes nas acdes trabalhistas, assim como os temas com
repercussdo geral e possiveis sumulas existentes sobre particularidades do trabalho dos
profissionais de enfermagem. Para isso, optou-se por realizar essa pesquisa no Tribunal
Regional do Trabalho (TRT) da 1* Regido e no Tribunal Superior do Trabalho (TST). Foram
selecionados alguns descritores relacionados ao direito do trabalho e ao trabalho de
enfermagem para aplicacdo nos filtros de pesquisa, sdo eles: “enfermagem”; “vinculo

99, < 2, ¢ 99, ¢

empregaticio”; “piso salarial”; “carga horaria”; “jornada de trabalho”; “descanso’; “acimulo

99, ¢

de fun¢ao”; “intervalo intrajornada”; “repouso’;

99, ¢ 99, <6

insalubridade”.
Selecionou-se também para a pesquisa jurisprudencial do TRT 1* Regido, os tltimos 5

anos como corte temporal. Os resultados encontrados podem ser vistos no quadro a seguir:

Quadro 1
Tribunal Regional do Trabalho 1°regiao
Descritores Acordio (2020 a 2024) Sentengas (2020 a 2024)°
“enfermagem” 6.007 4.559
“enfermagem’ and 1.289 849
“vinculo empregaticio”

® Nesta pesquisa jurisprudencial os resultados de 2024 ainda ndo podem ser visualizados na base de dados do
tribunal.
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enfermagem” and "piso
salarial”

703

660

“enfermagem” and
“carga horaria”

427

217

“enfermagem” and
“jornada de trabalho™

1.287

785

“enfermagem” and
[T . . »”
intervalo intrajornada

1.116

984

“enfermagem” and
“descanso”

1.239

936

“enfermagem” and
“repouso”

981

696

“enfermagem” and
“acumulo de fun¢do

2

254

190

“enfermagem” and
“insalubridade”

1.191

1.517

Quadro 2

Tribunal Superior do Trabalho

Descritores Acordiao | Decisdes
Monocraticas

Orientagoes
Jurisprudencial

Decisdes da
Presidéncia

Decisdes da
Vice
Presidéncia

Decisdes da
Corregedoria
Geral

“enfermagem” | 16.864 | 11.068

96

1.159

24

“enfermagem” | 2.862 1.365
and “vinculo
empregaticio”

31

0

“enfermagem” | 955 424
and’’piso
salarial”

15

“enfermagem” | 1.157 657
and “carga
horaria”

“enfermagem” | 5.089 3.170
and “jornada
de trabalho”

64

“enfermagem” | 2.137 1.500
and “intervalo
intrajornada’”

22

25
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“enfermagem” | 2.394 1.464 0 5 19 1
and
“descanso”

“enfermagem” | 2.865 1.544 0 7 34 4
and “repouso”

“enfermagem” | 14 9 0 0 0 0
and “acumulo
de fungdo”

‘enfermagem” | 5.410 3.583 0 8 64 2
and
“insalubridade

Na jurisprudéncia do TST ao realizar a busca com todos os descritores foi observado
auséncia de resultados para os quesitos simulas e precedentes normativos , 0os quais nao
foram demonstrados na tabela a fim de realizar uma melhor organizagdo e consequentemente
melhor visualizacdo e interpretacdo dos resultados dessa. Sobre as orientagdes
jurisprudenciais foi auferida apenas 1 resultado, a orientagdo n.296, por meio do descrito
“enfermagem”.Essa dispde sobre a impossibilidade de equiparagdo de um auxiliar de
enfermagem que possui habilitacdo no Conselho Regional de Enfermagem com um atendente.

Em ambas as amostras foi possivel perceber que nas reclamagdes trabalhistas os
assuntos abordados de forma mais recorrente tem sido a insalubridade, a jornada de trabalho e
a existéncia de vinculo empregaticio. A incidéncia de poucas reclamag¢des mencionando o
piso salarial possivelmente esta relacionado a pequena passagem de tempo que ocorreu apos a
promulgacdo do piso nacional, em 2022, para além das discussoes juridicas durante a sua

implementagao.

3.1 RESULTADOS: AMOSTRA DE JULGADOS RECENTES SOBRE O TEMA

Diante das buscas realizadas nos tribunais e nas noticias veiculadas na midia serao

destacados alguns julgados a fim de discutir e exemplificar os resultados encontrados.

RESCISAO INDIRETA. SALARIO INFERIOR AO PISO NACIONAL DE
ENFERMAGEM. LEI N° 14.434/2022. Nos termos da decisdo proferida pelo E.
STF na ADI 7.222, proposta pela Confederagdo Nacional de Satide, Hospitais e
Estabelecimentos e Servicos (CNSAUDE), ndo se ha de falar em aplicagio do piso
salarial de enfermagem previsto na Lei n® 14.434/2022, enquanto ndo comprovada a
realizagdo de negociacdo coletiva ou a instauragdo de dissidio coletivo para sua
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implementagdo. (Processo: RO RSum n® 0100059-34.2024.5.01.0282. Relator:
Desembargadora Claudia Regina Vianna Marques Barrozo. Orgdo Julgador:
3*Turma do TRT 1°Regido, 03 de setembro de 2024).

Na decisdo acima foi por unanimidade negado provimento ao recurso em que a
recorrente pediu a reforma da sentenca. Essa ndo reconheceu a auséncia do pagamento do piso
nacional da enfermagem como requisito para configuragdo da rescisao indireta. Interpretou-se
que ndo podia ser considerada falta grave pelo empregador, pois o STF decidiu na ADI 7.2227
que o piso salarial ocorreria de forma regionalizada por meio de negociagado coletivas e que se
essas nao fossem possiveis deveria ser instaurado dissidio coletivo. Nao havendo provas das
negociagdes coletivas, nem do dissidio, o empregador ndo poderia ser penalizado pelo nao

pagamento do piso salarial da categoria a recorrente.

RECURSO ORDINARIO DA AUTORA. VINCULO DE EMPREGO.
RECONHECIMENTO. "PEJOTIZACAO". FRAUDE TRABALHISTA. Uma vez
reconhecida a prestagdo do servigo pela Ré, a ela incumbe comprovar a natureza
autéonoma do ajuste. Incumbia a Ré a prova de que o trabalho se realizou sob forma
outra que ndo a de um vinculo empregaticio, pois o trabalho auténomo constitui
hipotese extraordinaria. O ordinario se presume; o extraordinario, comprova-se. De
seu Onus probatorio, entretanto, a Ré ndo se desincumbiu, eis que evidenciada a
presenga dos requisitos para configuragao do vinculo de emprego, conforme arts. 2°
e 3° da CLT. Os elementos dos autos permitem concluir que o intuito da ré foi afastar
a incidéncia das obrigacdes trabalhistas através do que se convencionou chamar de
"Pejotizagao". (Processo:  ROTn®  0100518-55.2021.5.01.0245.  Relator:
Desembargador Mario Sérgio M. Pinheiro. Orgio Julgador: 1°Turma do TRT
1*Regido, 23 de julho de 2024).

No recurso supracitado foi reconhecido por unanimidade o vinculo empregaticio da
recorrente, apesar das alegacdes da reclamada de que a reclamante era contratada como
pessoa juridica. Dentre os argumentos foram destacados a presenca dos elementos
fatico-juridicos dos arts. 2° e 3° CLT. A autora era chefe e coordenadora do centro cirurgico e
a pessoalidade se caracterizou pela impossibilidade de se substituir. Apesar de nao possuir
chefia direta, havia subordinacao da empregada a Direcdo do Hospital, dada a complexidade
de funcionamento da institui¢do. Ndo havia controle de ponto, porém a empregada estava em
cargo de confianca ndo sujeito a controle de jornada, a teor do art. 62, II, da CLT. A
habitualidade foi comprovada pois a autora comparecia ao trabalho de segunda a sabado. E a
onerosidade era existente a partir da contraprestagdo pecuniaria recebida por ela.

Entretanto, no TST ja ¢ possivel ver decisdes que julgam licita a contratagdo de
pessoas juridicas utilizando as decisdes do STF na ADPF 324 e no tema 725 de repercussao

geral (RE 958.252). No julgado abaixo, acdo civil publica, foi adotada essa tese, afastando o

" Oportunamente sera discorrido sobre a ADI 7.222.
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vinculo empregaticio de um profissional médico e reconhecendo a natureza comercial dos
contratos firmados, isto apesar de a Corte de origem ter reconhecido o vinculo com base nas

premissas faticas. Transcreve-se a ementa:

I) AGRAVO DE INSTRUMENTO DA EMPRESA RECLAMADA -
CONTRATACAO DE PESSOA JURIDICA - TERCEIRIZACAO POR
"PEJOTIZACAQO" - IMPOSSIBILIDADE DE RECONHECIMENTO DE
VINCULO DE EMPREGO A LUZ DO ENTENDIMENTO FIXADO PELO STF
NO TEMA 725 DE REPERCUSSAO GERAL E NA ADPF 324 -
TRANSCENDENCIA POLITICA — PROVIMENTO.

Diante do entendimento fixado pela Suprema Corte na Tese 725 da sua tabela de
repercussdo geral conjuntamente com a decis@o proferida na ADPF 324, a Suprema
Corte reconheceu a licitude da terceirizag@o e da divisdao de trabalho entre pessoas
juridicas distintas, ante a possivel violagdo do art. 3° da CLT, é de se reconhecer a
transcendéncia politica da causa e de dar provimento ao agravo de instrumento.
Agravo de instrumento provido.

II) RECURSO DE REVISTA DA RECLAMADA — CONTRATACAO DE PESSOA
JURIDICA — TERCEIRIZACAO POR "PEJOTIZACAO" — IMPOSSIBILIDADE
DE RECONHECIMENTO DE VINCULO DE EMPREGO A LUZ DO
ENTENDIMENTO FIXADO PELO STF NO TEMA 725 DE REPERCUSSAO
GERAL E NA ADPF 324 — TRANSCENDENCIA POLITICA — PROVIMENTO.

1. Ao definir a tese do Tema 725 de sua tabela de repercussao geral, conjuntamente
com a decisdo proferida na ADPF 324, a Suprema Corte reconheceu a licitude da
terceirizagdo e da divisdo de trabalho entre pessoas juridicas distintas.

2. A referida tese abarca ndo apenas a terceirizagdo, mas igualmente outras formas
de divisdo de trabalho entre pessoas juridicas, conclui-se que a hipdtese conhecida
como “pejotizagdo”, estaria inserida na tese do Tema 725.

3. Com efeito, o Supremo Tribunal Federal decidiu pela licitude da terceirizagdo por
"pejotizagdo", ante a inexisténcia de irregularidade na contratacdo de pessoas
juridicas formada por profissionais liberais.

4. No caso dos autos, trata-se de agao civil publica que versa sobre a contratacao de
prestadores de servigos na condigdo de pessoas juridicas que, o Regional manteve a
senten¢a primaria por entender configurados os requisitos do vinculo de emprego.
Entretanto, as premissas faticas mantidas e registradas pelo Regional ndo sio
suficientes para concluir pela caracterizacdo do vinculo empregaticio.

5. Em face do carater vinculante das decisdes da Suprema Corte em sede de
Arguicdo de Descumprimento de Preceito Fundamental e a fixagdo de tese de
repercussdo geral a respeito da matéria, merece conhecimento e provimento o
recurso de revista da Reclamada, por descompasso da decisdo regional com o
entendimento fixado pelo STF no Tema 725 de repercussdo geral e na ADPF 324, ¢
violagdo do art. 3° da CLT, restando prejudicado o exame do tema relativo a
legitimidade ativa do Ministério Publico do Trabalho. Recurso de revista
provido.(Processo n. TST-AIRR - 0000114-06.2022.5.17.0151. Relator:Ministro
Ives Gandra da Silva Martins Filho, 06 de agosto de 2024. TST, 2024).

A seguir, vemos outro destaque que demonstra o peso das convengdes coletivas de

trabalho para as fundamentagdes das decisoes:

RECURSO DA RECLAMANTE: JORNADA. Técnica de enfermagem. Escala de
24h x 120h. Previsdo em norma coletiva. Validade. Recurso ordinario a que se nega
provimento.  (Processo: ROT n° 0100325-04.2023.5.01.0202.  Relator:
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Desembargador Marcel da Costa Roman Bispo. Orgdo Julgador: 8*Turma do TRT
1*Regido, 27 de agosto de 2024).

No recurso acima a reclamante alega ilegalidade na jornada realizada por ela de 24
horas trabalhadas com 120 horas de descanso. Por unanimidade o recurso foi desprovido.
Dentre os argumentos foi ressaltado que a jornada 24x120h significa que por 5 semanas a
reclamante trabalhava 24 horas, seguindo-se de 2 plantdes na semana seguinte, fazendo 48
horas de plantdo na semana, e depois retornando a fazer mais 5 semanas com um plantdo de
24 horas. Também que a escala 24 x 120 est4 prevista na clausula 29* do acordo coletivo de
trabalho no biénio 2020/2021 que abrange o territério do estado do Rio de Janeiro.
Tratando-se assim de jornada excepcional e especial prevista no art. 611-A, I, CLT.

No quesito repouso, ressaltamos um julgado que, apesar de apreciar fatos de uma
relagdo de emprego anterior a promulgagio da lei de descanso digno da enfermagem?®, aponta
que um lugar adequado para o repouso ¢ também uma forma de proteger a saude e dar
dignidade ao trabalhador. Transcreve-se a ementa:

VIOLACAO AO REPOUSO DIGNO. PLANTAO NOTURNO. PROFISSIONAIS
DE ENFERMAGEM. DANOS MORAIS. A obrigatoriedade do fornecimento de
locais de repouso noturno decorre do dever constitucional de o empregador reduzir
os riscos inerentes ao trabalho, por meio de normas de saude, higiene e seguranca
(art. 7°, XXII, CF/88, Convencao 155 da OIT). Em especial no ambiente hospitalar,
o repouso digno ¢ um instrumento para a redugdo da falibilidade humana em prol de
satde do trabalhador e também da saide do usuario. Concedido o repouso este deve
ser realizado em local que assegure a dignidade do trabalhador. Por outro lado, o néo
atendimento destes requisitos, enseja a reparagdo por danos morais. (Processo: ROT

n°0101246-56.2016.5.01.0024. Relatora: Desembargadora Giselle Bondim Lopes
Ribeiro. Orgao Julgador: 7*Turma do TRT 1°Regido, 06 de margo de 2024).

No caso citado acima a reclamante tinha como uma de suas reivindicagcdes a
indeniza¢do por danos morais por jornada exaustiva, dano existencial e de ndo haver local
apropriado para o descanso no periodo noturno. Foi dado por unanimidade provimento parcial
ao recurso, concedendo indenizagdo pela auséncia de local apropriado para descanso. Os
argumentos citados foram a obrigatoriedade de se conceder espagos apropriados para o
repouso noturno a fim de reduzir riscos inerentes ao trabalho por meio de normas de satde,
higiene e segurancga no trabalho (art. 7°, XXII, CF/88). Destaca-se na decisdao também que a
matéria "Saude e Seguranca no Trabalho" recentemente ganhou status de Principio
Fundamental pela Organizag¢do Internacional do Trabalho (OIT) , o que tornou as previsdes

das Convencdes 155 (ratificada pelo Brasil) e 187 da OIT, core obligations. Afirmou-se,

% Lei n.14.602/2023: altera a redagdo da Lei n.7.468 que passa a dispor sobre € as condigdes de repouso dos
profissionais de enfermagem durante o horario de trabalho..
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entdo, que houve violacdo do direito a satide e a seguranga no trabalho, assim como lesdo a

honra e a dignidade da autora (art. 1°, III; art. 5, X, CF/88) em razdo da forma pela qual o

descanso era oferecido, no caso, no chdo em um colchdo, dentro de um CTI. Isso gerou o

dever de reparagao por danos morais, a teor do art. 186 e art. 927 ambos do CC). Adiante

aprofundaremos a discussdo sobre a lei do descanso da enfermagem citada pela a relatora

durante o julgado.

Sobre a insalubridade destacamos o julgado a seguir:

RECURSO DA RE. ADICIONAL DE INSALUBRIDADE. PROVA PERICIAL.
Segundo o artigo 189 da CLT, sdo consideradas atividades ou operagdes insalubres
aquelas que, por sua natureza, condi¢des ou métodos de trabalho, exponham os
empregados a agentes nocivos a satude, acima dos limites de tolerancia fixados em
razdo da natureza e da intensidade do agente e do tempo de exposigdo aos seus
efeitos. No caso em tela, a Perita do juizo, apds realizar diligéncias no local de
trabalho da autora e analisar as atividades exercidas por ela, concluiu que a
reclamante trabalhava sob condigdes de insalubridade em grau maximo, motivo pelo
qual correta a sentenga que reconheceu ser devido o pagamento do adicional de
insalubridade no percentual de 40%. Recurso patronal conhecido e ndo provido.

(Processo: ROT n° 0100153-48.2022.5.01.0024 Relator: Desembargador Sayonara
Grillo Coutinho. Orgdo Julgador: 7 # Turma do TRT 1* Regido, 10 de julho de 2024).

No caso supracitado a ré recorreu, pois afirmou que ndo houve comprovagao que a
trabalhadora estava exposta a agentes capazes de gerar pagamento de insalubridade em grau
maximo, ndo concordando com o laudo realizado por pericia. Foi negado provimento ao
recurso. Na decisdo foram destacados como fundamentos as tarefas exercidas pela autora
como técnica de enfermagem, devidamente descritas no laudo pericial, em pacientes suspeitos
de doencgas infectocontagiosas, ainda que houvesse um rodizio entre locais de atuagdo, ndo
permanecendo todo o tempo atuante em area hospitalar de isolamento. Além disso, outros
pontos colacionados no acordao foram fatos noticiados pelas partes e constantes nas
diligéncias realizadas, como, por exemplo: o uso de sacos de lixo como capote por ndo haver
EPIs disponiveis na Unidade de Saude, o que ndo protegeu a reclamante da exposicao a varios
agentes biologicos; a auséncia de comprovacgdo de documentacdo exigida como o LTCAT; e a
relacdo de entrega, treinamento de uso e certificado de aprovacao dos EPIs. Por todas estas
razoes foi mantida a condenagdo da ré quanto ao pagamento do adicional de insalubridade em
grau maximo.

Ainda sobre a insalubridade destacamos o seguinte julgado do TST, que trata do

pagamento da insalubridade para gestante em Home office durante a pandemia de COVID 19.
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AGRAVO DE INSTRUMENTO EM RECURSO DE REVISTA REGIDO PELA
LEI 13.467/2017. ADICIONAL DE INSALUBRIDADE. SALARIO-CONDICAO
(CLT, 194). PANDEMIA DE COVID-19. ATENDIMENTO DE PACIENTES EM
HOSPITAL DE REFERENCIA. TECNICAS DE ENFERMAGEM GESTANTES.
REMANEJAMENTO PARA FUNCOES ADMINISTRATIVAS EM HOME
OFFICE. MANUTENCAO DO PAGAMENTO DO ADICIONAL DE
INSALUBRIDADE. ART. 394-A DA CLT. POSSIBILIDADE.
TRANSCENDENCIA JURIDICA CARACTERIZADA. 1 . Discussio centrada na
continuidade do pagamento do adicional de insalubridade a empregadas gestantes
(Técnicas de enfermagem) que, laborando em hospital de referéncia sob condigdes
insalubres, durante a pandemia de COVID-19, foram afastadas do labor presencial,
passando a trabalhar em home office. Centra-se o debate, portanto, em definir se o
carater de “salario-condi¢do” do adicional de insalubridade pode ser relativizado
diante de situagdo em que as empregadas gestantes, em meio a pandemia do novo
Coronavirus, foram remanejadas do trabalho presencial no hospital para o exercicio
de funges administrativas em regime de home office. 2. A presente matéria
representa "questdo nova em torno da interpretacdo da legislagdo trabalhista", nos
termos do art. 896- A, IV, da CLT, sobre a qual ainda pende interpretagdo por esta
Corte Trabalhista, o que configura a transcendéncia juridica da matéria em debate. 3.
A protecdo a maternidade foi consagrada na Constituicdo Federal de 1988 dentro da
categoria dos direitos fundamentais (arts. 6°, e 7°, XVIII), como objetivo da
Previdéncia e da Assisténcia Sociais (arts. 201 e 203) e também por meio da garantia
provisdria de emprego assegurada a gestante (art. 10, I, b, do ADCT). Além disso, a
protecdo a saude do trabalhador também possui envergadura constitucional (art. 7°,
XXII), sendo certo que, em nivel infraconstitucional, o art. 394-A da CLT, alterado
pela Lei 13.467/2017, determina que a empregada gestante ou lactante seja afastada
de atividades insalubres, em qualquer grau, enquanto durar a gestacao, mantida a sua
remuneragao, inclusive o adicional de insalubridade. 4. O art. 194 da CLT traz o
conceito de “salario-condi¢do”, como atributo geral dos adicionais de insalubridade
e de periculosidade, restringindo o seu pagamento apenas as situagdes concretas de
efetiva exposi¢do do trabalhador aos agentes insalubres (arts. 189 ¢ 190 da CLT c/c
NR 15 do Ministério do Trabalho) ou as atividades perigosas (art. 193 da CLT). 5.
Dessa forma, enquanto o art. 194 da CLT consagra regra geral, a norma inscrita no
art. 394-A do mesmo diploma, com a alteracio dada pela Lei 13.467/2017,
caracteriza regra especial, em clara exce¢do a regra geral, mitigando a natureza
juridica de salario-condi¢do do adicional de insalubridade nos casos de gestantes e
lactantes. 6. No caso presente, o TRT registrou que “a reclamada, em contestag@o,
informou que, a partir de 27/03/2021, a institui¢do ja havia providenciado o
afastamento de todas as gestantes do trabalho presencial, a fim de que iniciassem o

regime de home office ...”. Portanto, quando as empregadas substituidas foram
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afastadas do trabalho insalubre (2021), ja estavam em pleno vigor as alteracdes
implementadas no art. 394-A pela Lei 13.467/2017. Adicionalmente, menos de dois
meses apos o referido afastamento, foi editada a Lei 14.151/2021, assegurando o
afastamento do trabalho presencial das empregadas em estado gravidico, sem
prejuizo da remuneracdo, até o fim da pandemia do novo Coronavirus. 7. Nesse
contexto, em que pese a cessacdo da exposi¢do aos agentes insalubres do ambiente
hospitalar em face do remanejamento para o exercicio de tarefas administrativas em
regime de teletrabalho, correta a decisdo do Tribunal Regional em que mantido o
pagamento do adicional de insalubridade as empregadas gravidas em comento,
inexistindo, assim, ofensa ao art. 194 da CLT. Agravo de instrumento ndo
provido.(AIRR  205-74.2021.5.17.0008.Relator: ~ Ministro Douglas  Alencar
Rodrigues, 5*Turma.DEJT: 25/10/2024).

Na decisdo acima foi interposto agravo de instrumento em recurso de revista. A
reclamada alegou que o pagamento da insalubridade para as técnicas de enfermagem
afastadas pelo empregador durante a COVID19, atuando em Home Office, seria uma ofensa
ao art.194 da CLT. Esse define que eliminados os riscos a satde a integridade fisica o direito
do trabalhador ao adicional de insalubridade e periculosidade cessdo. Todavia, conforme
abordado anteriormente ocorreu a alteragdo do art 394-A da CLT pela Lei n° 13.467/17,
assim como as modifica¢des trazidas pela ADIN 5938. Nesse sentido, o agravo foi desprovido
pois entende-se que o disposto no art.194 da CLT ¢é regra geral, enquanto a previsao do
art.394-A da CLT ¢ regra especial, uma excecdo nos casos em que os profissionais siao
gestantes e lactantes. E por isso ndo hd no que se falar em ofensa, sendo correta a decisao do

Tribunal Regional a quo, que optou por manter o pagamento dos adicionais .

No caso a seguir ¢ abordada a questao da redugdo da jornada de trabalho, sem redugao
da remunera¢do e sem compensagdo de hordrio, de empregada genitora em virtude de
necessidade de cuidados com filho menor diagnosticado com Transtornos de Espectro Autista

(TEA). Veja-se:

I - AGRAVO EM AGRAVO DE INSTRUMENTO. RECURSO DE REVISTA SOB
A EGIDE DA LEI N° 13.467/2017. REDUCAO DA JORNADA DE TRABALHO
SEM REDUCAO DA REMUNERACAO E SEM COMPENSACAO DE
HORARIOS. EMPREGADA PUBLICA CELETISTA. FILHO MENOR
DIAGNOSTICADO COM TRANSTORNOS DE ESPECTRO AUTISTA.
POSSIBILIDADE. TRANCENDENCIA JURIDICA RECONHECIDA. Trata-se de
debate relativo a possibilidade de reduzir a jornada de trabalho de emprega genitora
de crianga diagnosticada com Transtorno do Espectro Autista - TEA (CID F84.0),
sem reducdo da remunera¢do e compensacdo de horarios. Verifica-se, portanto, a
existéncia de transcendéncia juridica da causa, conforme art. 896-A, § 1°, IV, da
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CLT. Nos termos do art. 226 da Constitui¢do Federal, a familia é a base da sociedade
e deve receber especial protecdo do Estado. A seu turno, o art. 227 da Lei Maior,
com redacdo dada pela Emenda Constitucional n. 65/2010, consagra o principio da
protecdo integral da crianca e do adolescente, cujo teor foi ulteriormente reproduzido
nos arts. 1°, 4° e 5° do Estatuto da Crianga e do Adolescente - ECA (Lei
8.069/1990). Por esse principio - o qual foi reconhecido como fundamento basilar
pela Convengdo sobre os Direitos da Crianca, ratificada pelo Brasil em 24 de
setembro de 1990 - criangas e adolescentes sdo sujeitos de direitos que necessitam
de protecdo especializada, diferenciada e integral, derivada de sua condicdo de
pessoa em desenvolvimento. No mesmo sentido, por meio do Decreto n. 6.949/2009,
o Brasil ratificou a Convengdo Internacional sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia e seu Protocolo Facultativo, segundo o quérum exigido pelo art. 5°, § 3°,
da Constituicdo, atribuiu-lhe indiscutivel stafus constitucional. Mencionada
Convengdo, a par de proscrever qualquer trato discriminatorio, apresenta o conceito
de "adaptacdo razoavel" (art. 2°) e enfatiza o dever de promover a acessibilidade, ou
seja, rompe o paradigma tradicional de conceber-se a pessoa com deficiéncia como
alguém a ajustar-se a realidade para, ao revés, obrigar entes publicos e particulares a
identificacdo e elimina¢@o de obstaculos e barreiras que comprometam o acesso € a
realizagdo pessoal, inclusive profissional, de todas as pessoas com deficiéncia. Com
base na referida Convengdo - ¢ com o mesmo propoésito de enlevar a dignidade - foi
instituida a Lei n. 13.146/2015, intitulada Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com
Deficiéncia - LBI (ou Estatuto da Pessoa com Deficiéncia), que teve como escopo
assegurar ¢ promover, em condi¢des de igualdade, o exercicio dos direitos e das
liberdades fundamentais por pessoa com deficiéncia, visando a sua inclusdo social e
cidadania. Por sua vez, em 27 de dezembro de 2012, foi publicada a Lei n. 12.764, a
qual instituiu a Politica Nacional dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro
Autista e estabeleceu, no art. 1°, §2°, que "a pessoa com transtorno do espectro
autista € considerada pessoa com deficiéncia, para todos os efeitos legais". No caso,
como aludido, ¢ incontroverso que a reclamante ¢ genitora de uma crianca
diagnosticada com Transtorno do Espectro Autista (autismo), o que implica
dependéncia para as necessidades basicas diarias, cuidados especializados,
atividades multidisciplinares e tratamentos médicos e terapéuticos. Nesse diapasdo,
o deferimento dos pleitos autorais encontra amparo no art. 227 da Constituicdo
Federal e no principio da adaptacdo razoavel, previsto no art. 2° da Convengdo
Internacional sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, pois as modificacdes
no contrato de trabalho do empregado ndo acarretam oOnus desproporcional ou
indevido ao empregador. Ante os esclarecimentos prestados, deixo de cominar a
multa do art. 1.021, §4°, do CPC. Agravo ndo provido. EMPRESA PUBLICA
BRASILEIRA DE SERVICOS HOSPITALARES - EBSERH. NATUREZA
JURIDICA. PRERROGATIVAS DA FAZENDA PUBLICA. EXTENSAO.
TRANSCENDENCIA POLITICA. No caso em tela, a discussio sobre a
possibilidade de extensdo das prerrogativas processuais da Fazenda Publica a
Empresa Publica Brasileira de Servigos Hospitalares - EBSERH - detém
transcendéncia politica, nos termos do artigo 896-A, § 1°, inciso II, da CLT, ante a
possivel divergéncia do acorddo recorrido com a jurisprudéncia desta Corte. Desse
modo, estd demonstrado o desacerto da decisdo agravada que ndo reconheceu a
transcendéncia da causa e negou provimento ao agravo de instrumento. Agravo
provido. II - AGRAVO DE INSTRUMENTO. LEI 13.467/2017. EMPRESA
PUBLICA BRASILEIRA DE SERVICOS HOSPITALARES - EBSERH.
NATUREZA JURIDICA. PRERROGATIVAS DA FAZENDA PUBLICA.
EXTENSAO. TRANSCENDENCIA POLITICA RECONHECIDA. Agravo de
instrumento provido, ante a possivel violagdo do art. 173, § 1°, II, da Constituicao
Federal. III - RECURSO DE REVISTA NA VIGENCIA DA LEI 13.467/2017.
EMPRESA PUBLICA BRASILEIRA DE SERVICOS HOSPITALARES -
EBSERH. NATUREZA JURIDICA. PRERROGATIVAS DA FAZENDA
PUBLICA. EXTENSAO. TRANSCENDENCIA POLITICA RECONHECIDA.
REQUISITOS DO ART. 896, § 1°-A, DA CLT, ATENDIDOS. In casu, o Tribunal
Regional decidiu no sentido de que a reclamada (Empresa Publica Brasileira de
Servigos Hospitalares - EBSERH) ndo ¢ contemplada com as prerrogativas inerentes
a Fazenda Publica. No julgamento do E-RR-252-19.2017.5.13.0002, de relatoria da
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Excelentissima Ministra Katia Magalhdes Arruda, o Pleno desta Corte Superior
decidiu que a Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares - EBSERH - tem direito
aos privilégios proprios da Fazenda Publica, tendo em vista possuir finalidade de
prestagdo de servigos publicos essenciais, ligados a satide e a educacdo, ndo atuando
em regime de concorréncia e ndo revertendo lucros a Unido Federal. Recurso de
revista conhecido e provido" (RR-367-45.2022.5.09.0012, 6* Turma, Relator
Ministro Augusto Cesar Leite de Carvalho, DEJT 13/09/2024).

Na decisao acima foi negado provimento a agravo de instrumento contra decisdo que
concedeu redug¢ao de carga horaria, sem redugdo de vencimentos € sem compensagdo de
jornada, a empregada de empresa publica, técnica de enfermagem, a fim de que essa cuidasse
de seu filho menor diagnosticado com autismo nivel 2 de suporte. Os argumentos utilizados
foram o art. 227 da Constituicdo Federal e o principio da adaptagdo razoavel, previsto no art.
2° da Convencao Internacional sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, concluindo-se
que as alteragdes no contrato de trabalho neste caso ndo acarretam 6nus desproporcional ou

indevido ao empregador.

Desse modo, diante do exposto nas amostras, pode ser percebido que a jurisprudéncia
do TRTI1* Regido e do TST tem decidido sobre questdes trabalhistas de forma positiva para
garantia de direitos na enfermagem. Isso ao levarmos em conta as decisdes sobre redugdo da
carga horaria semanal em caso de deficiéncia de um descendente, sobre o repouso digno e
consequente efetividade do intervalo intrajornada, € o pagamento de adicional de
insalubridade ao levar em conta as atividades desenvolvidas em setores por rodizio, assim
com a condicao especifica do trabalhador nos casos de gestantes e lactantes. Em contrapartida
ha o grande peso das negociagdes coletivas enquanto normas e por isso a inexisténcia dessas
negociacdes, assim como as cldusulas pactuadas nas convencgdes e acordos coletivos
negociados influenciam diretamente nessas decisdes judiciais. O que nos leva a pensar sobre
a real representatividade dos profissionais de enfermagem nessas negociagdes € se esses
questionar se esses instrumentos sdo suficientes para atender a demanda complexa desses
trabalhadores. Outro ponto observado foi o reconhecimento da licitude da terceirizagdo, assim
como da contratagdo enquanto pessoa juridica, o que pode no caso concreto contrastar com a

principio da primazia da realidade sobre a forma, conforme sera aprofundado adiante.

3.2 DISCUSSAO DE TEMAS RELEVANTES
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3.21- A Pejotizagio da Enfermagem

Um dos temas que se destacou ao pensar nas particularidades do trabalho em
enfermagem frente ao mercado de trabalho atual, de forma correlacionada com a literatura, as
decisdes coletadas e a experiéncia profissional da autora, foi a contratacdo de enfermeiros por
meio de vinculos firmados pelo trabalhador, mas como pessoa juridica. Como apresentado
anteriormente, o trabalho em enfermagem ¢ essencial em todo o processo de prevencao e
recuperagdo da satde dos individuos e, como participante da equipe de saude, a presenca
desses profissionais ocorre muitas vezes por 24 horas por dia, 365 dias no ano, nas unidades
de satde. Isso torna dificil imaginar um trabalho em enfermagem sem que o profissional
esteja inserido em uma relagdo de vinculo empregaticio por tempo indeterminado. Diante
disso, ndo raras sao as reclamacgdes trabalhistas pleiteando o reconhecimento de vinculo
empregaticio em casos onde o empregador oferece ao empregado um contrato de prestagdo de
servico firmado com trabalhadores mascarados de pessoas juridicas, porém o desempenho da
atividade se d4 com todos os com todos os elementos fatico-juridicos de uma relagdo de
emprego. Isso caracteriza fraude no contrato de trabalho.

Deve-se ressaltar o principio da primazia da realidade sobre a forma previsto no art. 9°
da CLT. Esse principio aponta para a analise concreta das condi¢des de realizagdo do trabalho,
independente da vontade manifesta em instrumento de contrato escrito. Assim, conforme
Delgado (2019, p. 244), autoriza-se a descaracterizacao de uma relagdo civil de prestagao de
servicos desde que estejam presente no cumprimento do contrato todos os elementos
fatico-juridicos da relagdao de emprego.

O trabalho de enfermagem necessita de forma recorrente de profissionais contratados
por tempo indeterminado, considerando as proprias caracteristicas do trabalho. Conforme
discutido no topico anterior e na ementa do Recurso Ordindrio n°
0100518-55.2021.5.01.0245, um enfermeiro, ainda que alocado em cargos de gestdo ou
chefia, comumente estd subordinado a diretoria da instituicdo, ndo podendo ser substituido no
servico quando lhe convém, devido a grande especificidade e complexidade do trabalho
realizado. Além disso, ainda que haja obrigatoriedade de que registre a sua jornada de
trabalho, existe uma pré-definicdo dos dias de trabalho, trabalhando nos mesmos dias da
semana ou em regime de plantdo em uma equipe especifica. Consequentemente, pelo servigo

prestado, o trabalhador (ou trabalhadora) recebe sua remuneragdo de forma onerosa e de
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forma periodica. Nesse sentido, € preocupante um recente fenomeno estendido também a
enfermagem chamado “pejotizagao”.

A pejotizacdo consiste na contratacdo de trabalhadores na forma de pessoas juridicas,
gerida assim a relacao de trabalho pelo Direito Civil, mascarando a relagao de subordinacao
que permeia a atividade trabalhista e desmontando o arcabougo protetivo ao qual o
trabalhador estd envolvido (Teixeira, 2016 apud Farias et. al., 2023, p. 2). Para Farias et. al.
(2023), essa ¢ uma forma de ludibriar as legislagdes protetivas do trabalhador e das relagdes
do trabalho. Na pratica, varios empregados tém sido substituidos por um conjunto de
trabalhadores pessoas juridicas que acabam sendo representadas por uma sé pessoa. Essa
modalidade fere o principio da vedacdo ao retrocesso social, ja que dificulta o acesso dos
trabalhadores a direitos sociais essenciais, restringindo os principios trabalhistas previstos na
constituicdo, assim como nos tratados e convengdes internacionais (Farias et. al., 2023, p. 2).

Um grande marco para essa nova forma de contratacdo foi a lei 13.467/2017
denominada “reforma trabalhista”. Essa lei trouxe certa flexibilizagdo das relagdes de
contratos de trabalho atendendo os anseios das politicas de neoliberalismo que, sob um véu de
criacdo de novos postos de trabalho e de valorizacdo do empreendedorismo, implica, na
verdade, a reducao de direitos laborais.

Detrez e Coelho (2022 apud Farias et. al., p.2, 2023) afirmam que essa forma de
contratacdo ¢ muito realizada para profissionais médicos apresentando como justificativa os
altos saldrios. Todavia, tem sido estendida também a outros profissionais como os da
enfermagem, justificados a partir da necessidade de uma contratagdo de profissionais por um
periodo temporario, por meio de empresa terceirizada ou na modalidade de contratacdo de
pessoa juridica. Contudo a contratacdo temporaria deve ser uma excecdo, lembrando do
principio da continuidade da relagdo de emprego e que as contratagdes a prazo determinado
devem estar restrita as hipoteses do art. 443 da CLT, quais sejam: i) servigo cuja natureza ou
transitoriedade justifique a predeterminag¢do do prazo, ii) atividades empresariais de carater
transitorio e; iii) contrato de experiéncia.

A pejotizacao da enfermagem, conforme outras modalidades pouco protetivas para o
trabalhador, gera cada vez mais condigdes precarias de trabalho e de vida a esses
profissionais. Causam inseguranga e sobrecarga de trabalho, excesso de esforco fisico e
mental, dupla jornada laboral, estresse, insatisfagdo e desejo de abandonar a profissdo. Além
disto, estas modalidades de contratagdo permitem que o empregador dispense sem penalidade
(e sem arcar com os cursos do trabalho e de acertos rescisorios), além de reduzir horas de

trabalho prejudicando o sustento de trabalhadores, trabalhadoras e familias inteiras.
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Outra face importante a ser refletida ¢ o possivel afastamento do profissional de
enfermagem contratado como pessoa juridica do acesso a Justica. Como se sabe hoje ha um
esvaziamento das competéncias da Justica do Trabalho. Os avancos trazidos pela Emenda
Constitucional 45/2004, ampliando as competéncias trabalhistas tém sido desmontados diante
das reclamagdes que chegam as instdncias superiores. Dentre essas podemos destacar a
decisdo monocratica do ministro Alexandre de Moraes na Reclamacdo 65.011/SP. Apds a
decisdo pelo reconhecimento do vinculo empregaticio de uma médica pelo TRT 2* Regido, o
ministro cassou a decisdo do tribunal. Foram ressaltados em seu voto a licitude da
terceirizagdo ou de qualquer outra forma de organizacdo de trabalho entre pessoas juridicas
distintas, independente do seu objeto social, mantida a responsabilidade subsididria da
tomadora de servicos (Tema de repercussdo geral 725). No voto, o relator apontou que a
escolha do modelo organizacional deve partir do empreendedor, devendo ser respeitada a livre
iniciativa e a livre concorréncia com base no julgamento da ADPF 324. Além disso, o
ministro também argumentou que devido a decisdes da primeira turma em casos andlogos,
ndo ha irregularidade na contratagdo de pessoas juridicas formadas por profissionais para
prestar servigos terceirizados na atividade-fim da contratante.

Diante do reconhecimento da licitude desses vinculos pelo STF, pode ser questionado
se nas especificidades do trabalho da enfermagem essa forma de contratacdo pode ser
realmente uma oportunidade para o exercicio da livre iniciativa ou se trata, apenas, de mais
uma forma de baratear a mao de obra desses profissionais, apresentando como consequéncia a
precarizacdo cada vez maior das condigdes de vida, saude e trabalho. Além disso, por mais
que a jurisprudéncia trabalhista reconhega a pejotizagdo como uma possivel simulagao de um
contrato real de emprego, o reconhecimento da licitude pela Suprema Corte legitima e permite
cada vez mais espago para esses novos vinculos precarizadores dos direitos sociais
trabalhistas.

Em 2020, o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) emitiu parecer juridico
acerca da pejotizagdo de auxiliares e técnicos de enfermagem, destacando que as atribui¢des
desses profissionais necessitam de supervisdo, € nao podem ser consideradas como
empresarios individuais. Além  disto, foi  ressaltado no  parecer n°
10R/2020/DPAC/PROGER/COFEN que os riscos técnicos € econdmicos que permeiam a
atividade desses profissionais sdo de responsabilidade exclusiva das instituigdes hospitalares.
Contudo, no COFEN ndo foram encontradas publicacdes do conselho a respeito da

pejotizagdo para enfermeiros.
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3.2.2- Piso Salarial Nacional da Enfermagem: avancos e retrocessos.

Conforme abordado anteriormente, o piso salarial se refere ao patamar minimo para a
remuneracdo na contratagao de profissionais de uma categoria. Na enfermagem, houve em 6
de agosto de 2022, pela promulgagdo da Lei n° 14.434, a instituicdo de piso nacional para os
profissionais de enfermagem. Entretanto, esse foi um processo arduo e demorado.

Nao ¢ novidade que a falta de valorizacdo na remuneragdo dos profissionais de
enfermagem sempre foi alvo de discussdes, queixas e fonte de adoecimento da equipe de
enfermagem. Felli (2012, p.179) aponta que os baixos saldrios explicam a ocorréncia de
varios vinculos simultaneos dos profissionais de enfermagem, o que gera uma exposi¢cdo
maior a riscos bioldgicos, sobrecarga fisicas e mentais. Isso também contribui para o maior
numero de afastamentos para tratamento de satide e maior sobrecarga da equipe pela escassez
de profissionais durante a jornada de trabalho.

Em nota de repudio, Diego Rafael, entdo presidente do COREN de Sergipe, em 2020,
demonstrou o descontentamento geral da categoria que ocorria naquela época principalmente
apo6s a visibilidade trazida pela COVID19. Ele criticou a remuneragdo proposta em processo
seletivo pela prefeitura de Aracaju para que técnicos de enfermagem atuassem em servigo de
urgéncia e emergéncia na pandemia, o qual era de R$10,00 a hora trabalhada. Pode ser

destacado o seguinte trecho da nota de repudio:

Em todo o mundo, os profissionais de enfermagem — bem como os de saide em
geral — estdo sendo aplaudidos como herdis. Herdis sem capa, de jaleco, de
mascaras, sem qualquer superpoder. E por detras de todos os paramentos, existem
humanos, que fazem valer seus juramentos, arriscam suas proprias vidas e de suas
familias, expondo-se a um enorme risco de contaminagao.

Muito além de aplausos e discursos, imperioso ¢ o reconhecimento, a valorizagéo.
S&o pais e maes de familia, filhos e filhas que precisam pagar as suas contas, com
dignidade, ao fim do més.

A primeira tentativa para instituir o piso salarial nacional para enfermeiros foi via o
Projeto de Lei n® 4499/1989, de autoria da deputada federal Benedita da Silva (PT-RJ) . Neste
projeto também continham determinagdes sobre a carga horaria méxima de 30 horas semanais
para enfermagem, além de outros direitos. Entretanto, o PL foi arquivado em 1995. Em 30 de
novembro 1995, durante o discurso, a congressista Benedita da Silva (PT-RJ) fez também
meng¢do ao PL n° 1.719/91 de autoria de Carlos Luppi, a qual também dispunha sobre o piso

salarial, a carga horaria e condi¢des de trabalho de auxiliares e técnicos de enfermagem.
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No entanto, apenas 30 anos depois, foi possivel ver a questdo avangar novamente com
a PL n° 2564/2020 de iniciativa do senador Fabiano Contarato (PT/ES). Entretanto ainda
existiam obstaculos a serem transpassados. A lei federal originada do PL, ao tratar sobre o
piso nacional desrespeitaria a reserva de iniciativa do chefe do Poder Executivo para legislar
em matérias que envolvam aumento de despesas com pessoal da administragdo publica direta
e autarquica (art.61,§1°, II, alinea “a”, CRFB). Isso seria um vicio formal de iniciativa que
tornaria a lei inconstitucional e que ndo poderia ser convalidado nem com a san¢do do chefe
do executivo (Varges,2022). Por isso ocorreu a necessidade de realizar uma Emenda
Constitucional.

A EC 124° foi aprovada em 11 julho de 2022 a fim de prever que lei federal instituira
0s pisos nacionais para profissionais da equipe de enfermagem. Em agosto de 2022, a
promulgacao da Lei 14.434/2022 ocorre e altera a redacdo da Lei n°® 7.498/1986 sobre o
exercicio da enfermagem, contemplando tanto profissionais atuantes em servigos publicos de
satde como nos de iniciativa privada.

Em 04 de setembro de 2022, a Confederagdo Nacional de Satde (CNSaude) ajuizou
ADI alegando a inconstitucionalidade da Lei n° 14.434/2022. Em decisao cautelar, o ministro
Luis Roberto Barroso suspendeu os efeitos da lei e solicitou esclarecimento de institui¢des
publicas e privadas acerca dos possiveis impactos financeiros e risco a empregabilidade no
setor.

A fim de que fosse esclarecida a fonte de custeio no setor publico, foi aprovada a EC
n® 127 prevendo a assisténcia financeira complementar da Unido para Estados, Municipios,
Distrito Federal e institui¢des filantropicas e outros servigos que atendam no minimo 60% dos
pacientes pelo SUS. Em 11 de maio de 2023, foi sancionada a Lei n° 14.581/2023 que abre ao
or¢amento da Seguridade Social da Unido, em favor do Ministério da Saude, crédito especial
a fim de viabilizar a ajuda complementar. Posteriormente, foram publicadas portarias com
critérios e procedimentos para os repasses financeiros.

Em 03 de julho de 2023, foi julgada a ADI 7222, sendo por 8 a 2 votos revogada
parcialmente a medida cautelar restabelecendo os efeitos da Lei n® 14.434/2022, Contudo

foram alterados alguns trechos: o STF determinou que o piso devera estar atrelado a carga

® A EC n° 124, de 14 de julho de 2022, alterou o art. 198 da Constitui¢do Federal que passou a vigorar acrescido
dos seguintes §§ 12 e 13, com o seguinte teor: "§12. Lei federal instituira pisos salariais profissionais nacionais
para o enfermeiro, o técnico de enfermagem, o auxiliar de enfermagem e a parteira, a serem observados por
pessoas juridicas de direito publico e de direito privado. § 13. A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os
Municipios, até o final do exercicio financeiro em que for publicada a lei de que trata o § 12 deste artigo,
adequardo a remuneragdo dos cargos ou dos respectivos planos de carreiras, quando houver, de modo a atender
aos pisos estabelecidos para cada categoria profissional."
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horaria semanal de 44 horas semanais ou 8 horas diarias, devendo ser pago proporcionalmente
nos casos em que a carga horaria de trabalho for menor. Além disto, para os casos dos

profissionais celetistas, assim ficou decidido:

(...) (iii)) em relagdo aos profissionais celetistas em geral, a implementag@o do piso
salarial nacional deve ocorrer na forma prevista na Lei n° 14.434/2022, a menos que
se convencione diversamente em negociacdo coletiva, a partir da preocupagdo com
demissdes em massa ou comprometimento dos servicos de saude. Essa é a razdo do
diferimento previsto a seguir. Nesse caso, deve prevalecer o negociado sobre o
legislado (RE 590.415, Rel. Min. Luis Roberto Barroso; ARE 1.121.633, Rel. Min.
Gilmar Mendes). (...) (STF. ADI 7222, Relator Ministro Roberto Barroso, DEJT
25/08/2023).

ApoOs o julgamento, houve a interposi¢ao de uma sucessao de recursos de embargos a
fim de alterar a redag¢do do acdérddo. Por fim, ficou estabelecido para os profissionais CLT que
a implementacdo do piso deverd ocorrer de forma regionalizada por meio de negociagdo
coletiva nas diferentes bases territoriais nas respectivas datas bases, prevalecendo o negociado
sobre o legislado, e que, se for frustrada a negociagdo coletiva, cabe dissidio coletivo de
comum acordo, nos moldes dos art. 114, §2° da CF.

Atualmente, como ¢ possivel ver na decisdo do TRT 1° Regido transcrita no topico
anterior, as negociagoes coletivas de trabalho tém sido frustradas e o piso ndo estd sendo pago

aos empregados regidos pela CLT ainda em muitos lugares.

3.3.3 A Jornada de trabalho da enfermagem e a luta pelas 30 horas semanais.

A luta por uma jornada semanal de 30 horas para a enfermagem também nao ¢
novidade no Pais. A primeira tentativa foi o PL n° 2295/2000 de iniciativa do Senado Federal
e que foi arquivada em 2015. Recentemente, foi apresentado o PL n° 206/23 que visa inserir
na Lei n® 7.498/86 a determinagdo que a carga horaria dos profissionais da equipe de
enfermagem nao podera exceder as 30 horas semanais. No entanto, foi retirada de tramitagao
a requerimento do autor.

Outra iniciativa legislativa ¢ a PEC n° 19 de 2024, que visa determinar que o piso
salarial nacional da enfermagem estabelecido refira-se a jornada maxima de 30 horas

semanais. Entretanto, a proposta esta ainda em tramitacao e aguarda a designagao de relator.
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A luta pela jornada de trabalho de 30 horas para os profissionais da enfermagem
justifica-se principalmente pela grande exaustdo que o labor na enfermagem implica, assim
como em face da exposicdo a fatores que levam ao adoecimento, absenteismo e,
consequentemente, a redugdo da qualidade do atendimento a saude.

Felli (2012, p.179) destaca que o profissional de enfermagem estd exposto a agentes
insalubres que provocam o seu adoecimento, como a cargas biologicas, como fluidos
contaminados com doengas como hepatites, HIV, entre outras doengas. Na carga quimica,
existe evidéncia de exposi¢ao dos profissionais a agentes carcinogénicos, mutagénicos,
teratogénicos, o que pode causar cancer, abortos, ma formacgdes de fetos, assim como também
alergias e dermatites de contato pelo uso das luvas de latex. Nas cargas mecanicas, sdo citados
os acidentes com agulhas, materiais perfurantes e cortantes, dentre outros. Felli (2021) destaca
também as lesdes causadas por violéncia fisica, quando os profissionais sdo agredidos pelos
proprios pacientes, familiares dos pacientes ou colegas de trabalho. H4 ainda as cargas
fisiolégicas que ocorrem pelo peso excessivo manipulado, trabalho em pé, posturas
inadequadas, rodizios de turno e trabalho noturno. Felli (2012) afirma, ainda, ser
frequentemente o adoecimento por Distirbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho
(DORT), por uso frequente dessas estruturas sem descanso necessario. Além disso, o trabalho
noturno, por exemplo, causa mudangas no ciclo circadiano, com a privagdo de sono e baixos
niveis de melatonina, o que faz com que o trabalhador possa desenvolver gastrite, obesidade,
insonia, diminui¢ao da aten¢ao e da capacidade de julgamento (Felli; 2012, p.180).

Felli (2012, p.179) salienta ainda sobre a exposicdo a cargas psiquicas, dentre elas, a
violéncia psiquica, e os desgastes mentais ocasionados pelas condi¢cdes inadequadas de
trabalho. Hahn et. al. (2010 apud Felli, 2012, p.180) afirma que as violéncias psiquicas sdo
referidas em mais 70% das equipes de trabalho e que a violéncia verbal ¢ a mais comum,
gerando sentimentos de raiva, medo, indignagdo, vergonha, humilha¢do, estresse, burnout,
estresse pos traumadticos, o que diminui a produtividade do trabalhador, gera absenteismo e
impactam em altos custos a saude.

Ao avaliar a situacao da sobrecarga de enfermagem sobre um outro prisma € possivel
perceber que essa ¢ composta em sua maioria por profissionais do sexo feminino. Essas
mulheres, além de precisar lidar com o papel feminino condicionado socialmente e as
exigéncias de qualificagdo do mercado de trabalho, apresentam geralmente uma jornada
exaustiva de trabalho formal.

Girdo (2001 apud Vieira; Amaral, 2013, p.404) aponta que a inser¢do da mulher no

mercado de trabalho se deu de forma intensa a partir da Primeira Revolugao Industrial diante
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da necessidade de complementar a renda familiar e que, com o passar das décadas,
continuaram os sujeitos condicionados as representacdes sociais do masculino e do feminino.
A mulher, por um lado, encontrou-se em um dificil dilema entre enfrentar um sentimento de
culpa ao se manter no mercado de trabalho e deixar a exclusividade ao cuidado do lar e, por
outro lado, o sentimento de fracasso que a persegue quando renuncia ao mundo do trabalho
formal (cit.). A mulher opta, consequentemente, muitas vezes por conciliar os espagos.
Atualmente isso se agrava ainda mais diante da necessidade de qualificagdo no trabalho,
criando uma rotina feminina de tripla jornada (cf. Vieira; Amaral, 2013, p. 404).

Apesar da promulgagdo da lei do piso da enfermagem, muito ainda tem sido
questionado sobre o piso como a interpretacdo de estar atrelado a jornada de 44 horas
semanais, ou a falta de fiscalizacdo e o ndo pagamento do piso por algumas instituicdes.
Diante disso, Soares et. al. (2021) afirmam que a existéncia de dupla jornada de trabalho
formal ¢ ainda uma realidade fatica, devido aos baixos salarios e, consequentemente, a
manuten¢do de mais de um vinculo laboral.

Soares et.al. (2021, p.3) apontam que, dentre os motivos para a manuten¢ao do duplo
vinculo laboral, os profissionais de enfermagem destacaram: a desvalorizagdo da categoria, os
baixos salarios e a fragilidade dos vinculos de trabalho. Ao trabalhar por longas jornadas ou
pela necessidade de trabalhar em duplos vinculos, o trabalhador estd mais exposto as cargas
que ja fazem parte da profissao.

Além disso, devido ao proprio adoecimento da equipe e, consequentemente, O
afastamento do trabalho por motivos de satde, os profissionais que permanecem atuando
apresentam maior sobrecarga de trabalho e maior exposicdo a fatores que os levam a adoecer
também. [sso impacta diretamente na satide daqueles que receberdo os cuidados de saude.

Penoyer (2010 apud Felli et. al., 2012, p. 181) afirma que indicadores assistenciais
comprovam que o quantitativo de pessoal insuficiente para as demandas de trabalho implica
no aumento das taxas de infec¢des, eventos adversos, extubagao acidental, mortalidade, dentre

outras que tém ligacdo com a assisténcia de enfermagem.

3.2.4-Descanso no trabalho

Conforme abordado anteriormente, o intervalo intrajornada ¢ um direito do
trabalhador positivado no art. 71 da CLT e que foi alvo de impactos pela reforma trabalhista,

especialmente, por meio da possibilidade de sua flexibilizagdo, ante a previsdo da prevaléncia
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do negociado sobre o legislado (art. 611 -A, inciso III, da CLT). Contudo, sua importancia
continua evidente para a saide do trabalhador, muito embora a Reforma Trabalhista tenha
previsto ainda, no paragrafo Unico do art. 611-B da CLT, que “regras sobre duracdo do
trabalho e intervalos nao sdao consideradas como normas de saude, higiene e seguranca do
trabalho”.

Paschoal (2024, p.181) afirma que as jornadas de trabalho longas exigem esforcos
fisicos e/ou psicoldgicos do trabalhador, podendo torna-lo vitima de problemas de ordem
psicossomatica, o que diminui a capacidade laborativa e aumenta os problemas
previdenciarios no Pais. Afirma, ainda, (cit.) que o intervalo intrajornada seria uma medida de
saude e seguranca do trabalho, j4 que permite que o trabalhador faga pausas durante o
trabalho, visando menores danos colaterais ao final do dia pela recuperagao da sua capacidade
fisica e psicologica. Além disso, ressalta-se que a Constituicdo Federal de 1988, em seu art.
7°, XXII, estabelece como direito fundamental social, “a redu¢do dos riscos inerentes ao
trabalho, por meio de normas de satde, higiene e seguranga”.

Na enfermagem as evidéncias sobre a necessidade de resguardar o intervalo
intrajornada sdo inumeras, diante do desgaste provocado pela atividade laboral, o
adoecimento dos profissionais de enfermagem e, consequentemente, a diminuicdo da
qualidade na assisténcia aos pacientes.

Sobre o desgaste do profissional, Vidor (2014 apud Silva, 2018, p. 2) aponta que
dentre as doencgas ocupacionais que mais atingem os profissionais de enfermagem estdo as
infeccdes contagiosas e os distirbios osteomusculares relacionados ao trabalho. Além da
sobrecarga fisica e psiquica que podem estar associadas ao trabalho de pé, levantamento de
peso e posturas inadequadas. O autor também afirma que, para que a capacidade fisica e
psiquica do profissional seja preservada, ¢ necessario que haja um equilibrio entre as
demandas do trabalho e a saude do trabalhador (cit.).

A saiude do profissional de enfermagem sofre ainda maior impacto pelas jornadas
noturnas. Cattani et. al. (2021, p.2) afirmam que a relagdo entre o trabalho noturno e
qualidade de sono ruim entre profissionais de enfermagem tem sido demonstrada em varios
estudos nacionais e internacionais e que a qualidade de sono influencia diretamente em varios
processos fisioldgicos, metabdlicos, no equilibrio hormonal, no sistema imunolégico, na
saude mental e emocional do trabalhador. Bonanno (2019 apud Cattani et. al, 2021)
acrescenta que o trabalho noturno pode causar fadiga, desequilibrio mental e fisico, além de

outros danos a saude.
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Diante disso, torna-se evidente a importancia de garantir que esses profissionais
consigam ter acesso a um local digno para usufruir da pausa intrajornada de forma e conservar
melhores condi¢des possiveis de satide ainda dentro da sua propria jornada de trabalho.

Nos ultimos anos houve promulgagao de legislagdes estaduais para tentar garantir
melhores condi¢des de descanso para a enfermagem durante o trabalho. Todavia, o STF foi
provocado a se manifestar por meio de julgamento de A¢do Direta de Inconstitucionalidade
por vicio formais. Um exemplo foi a Lei estadual n® 17.234/2020, promulgada no estado de
Sao Paulo que obrigava as instituigdes particulares e publicas de satde a criarem sala de
descompressdo para o descanso de enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem. A
Confederacdo Nacional de Saude (CNsaude) ajuizou a ADI 6317. No julgamento em 15 de
margo de 2023 foi declarada a inconstitucionalidade da lei estadual supracitada, pois, segundo
entendimento do STF, houve ofensa a reparticdo constitucional de competéncias, haja vista ser
de competéncia privativa da Unido legislar sobre direito do trabalho (art. 22, I, CF/88).

Posteriormente, em 20 de junho de 2023, foi promulgada a Lei n°14.602/2023 que
incluiu na Lei n° 7498/1986 disposicao sobre as condigdes de repouso para profissionais de
enfermagem durante o trabalho, sendo esta uma norma de ambito nacional.

O art. 15-E da Lei n° 7498/1986 passou a prever que as instituicdes de satide, publicas
e privadas, ofertardo aos profissionais de enfermagem condi¢des adequadas de repouso,
durante todo o horéario de trabalho. Além disto, no paragrafo unico do art. 15-A é determinado
que os locais de repouso dos profissionais de enfermagem devem, na forma do regulamento:
i) ser destinados especificamente para o descanso dos profissionais de enfermagem; ii) ser
arejados; iii) ser providos de mobilidrio adequado; iv) ser dotados de conforto térmico e
acustico; v) ser equipados com instalagcdes sanitdrias; vi) ter area util compativel com a
quantidade de profissionais diariamente em servico.

A obrigatoriedade de um repouso com condi¢des adequadas para a enfermagem ¢ um
grande avanco, a fim de garantir maior valorizacdo desses profissionais, assim como
resguardar sua saude de maior exposi¢do a agentes insalubre, garantir melhor descanso no
intervalo intrajornada, reduzindo o adoecimento e o absenteismo e consequentemente
aumentando a qualidade de assisténcia de enfermagem.

Conforme abordado no ROT n°0101246-56.2016.5.01.0024 que trata de descanso
intrajornada, julgado presente na amostra da pesquisa, o descanso em lugar adequado no
trabalho permite sejam reduzidos os riscos inerentes a profissdo por meio de normas de
saude, higiene e seguranga do trabalhador . Além disto ¢ uma forma de reduzir a falibilidade

humana tanto em prol dos profissionais como para os usudrios de servigos de satde.
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4 CONCLUSAO

A pesquisa buscou apresentar as particularidades dos profissionais da equipe de
enfermagem e realizar uma anélise a partir da 6tica do direito do trabalho. Por isso, foi
realizada uma revisdo bibliografica sobre o assunto, busca das legislagdes que envolvem a
regulamentacdo desses profissionais e realizada pesquisa jurisprudencial nas bases de dados
do TRT1* Regido e TST.

Diante das informagdes e dados encontrados podemos perceber que a regulamentacao
dos profissionais de enfermagem ocorre por via legislativa e por via judicial pela construcao
de jurisprudéncia.Dentre as legislacdes encontradas como fonte para o direito do trabalho que
envolvem a profissdo de enfermagem observamos: as normas da Constituicao Federal sobre o
direito do trabalho e acimulo de cargos; a OIT; a CLT; a Lei n°7.498/1986 sobre o exercicio
da enfermagem e as que posteriormente a modificaram, Lei 14.434/2022 sobre o piso nacional
da enfermagem e Lei 14.602/2023 sobre o repouso digno dos profissionais de enfermagem.
Também foi descrita a atuagdo dos oOrgdos representativos da enfermagem e da
regulamentagio por meio do Codigo de Etica da Enfermagem.

Sobre a via judicial foi percebida que a jurisprudéncia pesquisada tem tido algumas
decisdes favoraveis a preservar direitos dos profissionais de enfermagem, reconhecendo o
direito a um repouso digno como uma forma de preservar a saide e a seguranca do
trabalhador; permitindo a reducdo de carga horaria quando esta impossibilita o apoio a
tratamento de filhos com deficiéncia; ao compreender que a exposi¢do a agentes insalubres
pode ndo estd apenas restrita aos locais de isolamentos de pacientes com doencas
infectocontagiosas; e na manuten¢do do adicional de insalubridade durante o afastamento de
gestantes e lactante.

No entanto, foi percebida a importancia dos instrumentos de negociagdo coletiva
enquanto normas evocadas nas decisdes judiciais, negando por exemplo o acesso de
profissionais ao piso nacional da enfermagem. Outro ponto visto com preocupagdo foi a
declaragao de licitude da terceirizagdo e reconhecimento da licitude também do vinculo como
pessoa juridica e a aplicagao da tese no TST. O que nos leva a questionar sobre como ocorre a
ponderagdo do principio da primazia da realidade sobre a forma e outros aspectos protetivos
do direito do trabalho quando confrontados com o respeito a livre iniciativa.

Sobre o arcabouco juridico que ampara os profissionais de enfermagem foi observado

que apesar dos recentes avangos ainda se mostra insuficiente diante de suas particularidades.
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Um exemplo disso é que muitos profissionais celetistas ainda ndo recebem o piso nacional,
diante da morosidade e dificuldade das negociacdes coletivas, o que gera desigualdades em
uma mesma categoria. Cabe ressaltar que alguns avangos tém sido feitos na cidade do Rio de
Janeiro por meio de acordos coletivos entre o Sindicato dos Auxiliares e Técnicos de
Enfermagem do Municipio do Rio de Janeiro e estabelecimentos de saude.

Foram observadas dentre as particularidades o trabalho com agentes insalubre, as
jornadas longas, a necessidade de trabalhadores em periodo noturno e o impacto que essa
jornada pode ocasionar para o trabalhador, a necessidade de garantir um repouso digno a fim
de promover a satde desses trabalhadores e produzir atendimento mais seguro e com
qualidade aos pacientes. Além disso, a desvalorizagdo econdmica € outra particularidade, que
ocasionou a luta pelo piso nacional e que trouxe maior satisfagdo alguns mas que na pratica
ainda ndo contempla toda a categoria. Nao menos importante, também foram apontados a
sujei¢do de alguns profissionais a vinculos precérios, que mascaram por meio da livre
iniciativa, uma inten¢do de privar esses trabalhadores do acesso a direitos.

Diante das particularidades apontadas foram aprofundadas as discussdes sobre o
vinculo de pessoa juridica para profissionais de enfermagem, o caminho legislativo e
jurisprudencial do piso nacional da enfermagem, a luta pela reducdo da carga horaria para 30
horas semanais e a inovadora lei do descanso digno.

Em suma, apesar de ndo ser possivel no momento o esgotamento dos temas abordados
foi possivel ter uma visdo global dos profissionais de enfermagem, assim como de suas
particularidades. Isso traz uma maior compreensao sobre esses profissionais que apesar de tao
numerosos, por muito tempo lutaram por suas pautas sem sucesso. Porém que com os avangos

recentes comegam a olhar o cenario com um pouco mais de esperanca.
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