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Menino das Laranjas

Menino que vai pra feira

Vender sua laranja até se acabar

E filho de mde solteira

Cuja ignorancia tem que sustentar

E madrugada, vai sentindo frio
Porque se o cesto ndo voltar vazio

A mde ja arranja um outro pra laranja
Esse filho vai ter que apanhar

Compra laranja, doutor,

Ainda dou uma de quebra pro senhor!

Introducio

A inser¢do de criangas ¢ adolescentes no
mundo do trabalho ainda ¢ realidade em nosso
pais. Eternizada por Elis Regina, a musica
composta por Theo de Barros em 1965 conta a
historia, muito atual, do menino das laranjas, que
acorda cedo para vender frutas e ajudar a mae no
sustento do lar.

E uma situagio cotidiana, que foi recentemente
demonstrada em dados pelo Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica. O Mapa de Indicadores
sobre Trabalho Infantil” escancara essa realidade,
com base nos resultados da Pesquisa Nacional
de Amostra por Domicilios, referente ao Censo
Demografico 2010.

Em relagdo aos anos anteriores, os dados

apresentados até mostram que houve redugdo.

*http://cens02010.ibge.gov.br/trabalhoinfantil/

La no morro a gente acorda cedo

E ¢ 56 trabalhar

Comida é pouca e muita a roupa

Que a cidade manda pra lavar

De madrugada ele, menino, vem pra feira
Tentando encontrar

Um pouco pra poder viver até crescer

E avida melhorar

Compositor: Theo de Barros

Porém, ainda eram 3,4 milhdes de brasileiros
entre 10 e 17 anos trabalhando na semana de
referéncia da pesquisa. Dentre os paulistas
foram 553.912, correspondendo a 10,4% do
total de criancas e adolescentes dessa faixa
etaria no estado.

Trabalhar € proibido para criancas de 10a 13
anos, entretanto, 71.172 (2,7%) encontravam-se
ocupadas na semana de referéncia em Sdo
Paulo. Entre 14 e 15 anos, faixa em que se
admite o trabalho na condicdo de aprendiz,
eram 123.544 (9,1%) jovens trabalhando. Os
adolescentes entre 16 e 17 anos, que podem
trabalhar, exceto nas atividades perigosas e
degradantes que compdem a Lista das Piores
Formas de Trabalho Infantil, 359.197 estavam
ocupados, o que corresponde a 27,5% do total
dessas idades.
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De acordo com o Plano Nacional de Prevengao
e Erradicacdo do Trabalho Infantil e Prote¢do ao
Adolescente Trabalhador — edigdo 2011-2015 —
trabalho infantil refere-se “as atividades econdmi-
cas ou atividades de sobrevivéncia, com ou sem
finalidade de lucro, remuneradas ou ndo, realiza-
das por criancas ou adolescentes em idade inferior
a 16 (dezesseis) anos — ressalvada a condicao de
aprendiz a partir dos 14 (quatorze) anos, indepen-

dentemente da sua condigdo ocupacional”.

O Plano traz também o conceito de protecao
trabalhador,
“todo trabalho desempenhado por pessoa com

ao adolescente considerando
idade entre 16 ¢ 18 anos e, na condigdo de
aprendiz, de 14 a 18 anos, conforme definido
pela Emenda Constitucional n°® 20, de 15 de
dezembro de 1998”.

As acdes do poder publico e o avango no
ordenamento juridico brasileiro sobre a questdo
devem ser celebrados, assim como a forte
mobilizacdo da sociedade civil em favor das
criangas e dos adolescentes.

Embora os indices mostrem redugdo, milhares
deles, em plena formagdo fisica, emocional
e social, ainda estdo inseridos em situagdes
reconhecidamente precarias de trabalho. Os
acidentes e doencas relacionadas ao trabalho
em criangas e jovens resultam em sequelas que
os incapacitam para a vida e comprometem seu

futuro profissional.

Outros numeros demonstrados na PNAD
2010 salientam o problema e refor¢gam a
necessidade de agdes voltadas a garantia dos
direitos previstos as criangas e adolescentes na
Constituigdo Federal de 1988 — “direito a vida,
a saude, a alimentagdo, a educacdo, ao lazer, a

profissionalizagdo, a cultura, a dignidade, ao

respeito, a liberdade e a convivéncia familiar
e comunitaria, além de coloca-los a salvo de
toda forma de negligéncia, discriminagdo,
exploracdo, violéncia, crueldade e opressdo”.

Ainda sobre os dados do estado de Sao
Paulo, o universo de criangas e adolescentes
trabalhadores era majoritariamente masculino.
Dentre os homens, eram 11,9% os ocupados —
somando 320.587. Enquanto entre as mulheres,
8,9% — 233.325 — estavam ocupadas.

Abaixo

analisadas em cada estrato, sobre criangas ¢

apresentamos  trés  variaveis,
adolescentes ocupados: local de residéncia,
ndo frequéncia a escola e ndo remuneragdo
pelo trabalho realizado. A PNAD 2010 fornece
outras importantes informagdes, que devem
ser analisadas para subsidiar a definigdo e o
planejamento de agdes voltadas ao enfrentamento

dessa dura realidade.

Daqueles com menos de 13 anos e 11 meses,
cujo trabalho ¢ inadmissivel, 71.172 exerciam
alguma atividade na semana de referéncia:
64.564 residentes na area urbana e 6.608 na area
rural; 35,6% (25.351) ndo eram remunerados
no trabalho principal; e 20% (14.254) nao

frequentavam escola.

Aqueles trabalhadores entre 14 e 15 anos —
123.544 criangas — 114.346 eram residentes na
areaurbanae 9.198 na arearural, 13,9% (17.123)
ndo eram remunerados ¢ 14,5% (17.854) ndo

frequentavam a escola.

Importante destacar o prejuizo causado as
criangas que trabalham em relagdo a frequéncia
escolar. Comparando a varidvel no universo dos
que ndo trabalhavam, o percentual ¢ de apenas
2,5% (63.458) dentre aqueles com menos de 13
anos € 5,7% (70.565) no grupo de 14 e 15 anos.
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Ja os 359.197 jovens de 16 e 17 anos
ocupados: 340.710 residentes na area urbana
e 18.487 na area rural; 24,9% (89.472) nao
frequentavam escola; e 4,1% (14.733) ndo
eram remunerados pelo trabalho realizado.
Ressalte-se ainda que apenas 43,9% (157.517)
tinham carteira de trabalho assinada.

Ha que se destacar os diversos fatores que
contribuem para a inser¢do precoce de criangas
e adolescentes no mundo do trabalho. Um deles:
a pobreza e desemprego dos pais, que leva a
necessidade de complementar a renda familiar.
Outro: a falta de acesso a bens e servigos,
item fortemente estimulado pelas necessidades
impostas pela sociedade de consumo. Mais um:
a propria estrutura do mercado de trabalho, que
oferece condicdes apropriadas para absorver
esse tipo de mao de obra. E o ultimo, sem
esgotar os motivos: o fato de o trabalho ser visto
pela sociedade como disciplinador, formador e

preventivo da marginalidade.

Sobre este ultimo motivo, Nobre (2003)
aponta que pessoas e institutos importantes
como a escola, as equipes de saude e as proprias
familias utilizam estas justificativas para
defender o trabalho de criancas e adolescentes
de classes sociais desfavorecidas. Ao contrario,
as classes sociais ricas valorizam os aportes
educacionais e culturais na formacdo das
criangas, € ndo o trabalho. Tal concepgédo reforca

as situacdes de exclusdo social.

Ainda nesta analise, cabe mencionar as
dificuldades da sociedade em observar os efeitos
negativos do trabalho, como geradores de doengas
e acidentes. No Brasil, os acidentes de trabalho
ocupam indices preocupantes, consequéncia
de mas condicdes, caracterizadas por situacdes
de risco a saude presentes no cotidiano dos
trabalhadores. A teoria de culpar as vitimas

pela ocorréncia de seus proprios infortinios
ainda ¢ vigente, sendo atribuido como causas ou
descuido, comportamentos fora do padréo, falhas
dos operadores (a¢des ou omissdes), desrespeito
a norma ou prescri¢ao de seguranca, entre outras
(Vilela, Iguti e Almeida, 2004).

O trabalho realizado em condi¢des precarias
acarreta prejuizos, por vezes permanentes, a
saude dos trabalhadores adultos. Nesse cenario
perverso encontram-se criancas e adolescentes
que, apesar de toda a protegdo legal e do avango
cientifico, tém afetadas sua integridade fisica ¢
psicologica, com interferéncias no processo de
construcao da identidade e no desenvolvimento
social (Garbin, Santos e Carmo, 2004).

Diante desse cendrio e alusivo ao Dia Mundial
contra o Trabalho Infantil (12 de junho), a
Divisdo de Vigilancia em Satde do Trabalhador
e o Centro Estadual de Referéncia em Saude do
Trabalhador reforgam, neste informe técnico, o
compromisso do SUS no estado de Sdo Paulo
na organizagdo e desenvolvimento de acdes
efetivas, que contribuam para a erradicagdo no
trabalho infantil e para a protecdo do adolescente
trabalhador.

Situacio Epidemiologica no Estado
de Sao Paulo

Com base nos dados do Sistema Nacional
de Agravos de Notificagdo — SINAN — foram
registrados, no estado de Sao Paulo, 6.939
acidentes em pessoas de 10 a 17 anos, no periodo
de 2006 a 2012. O grafico 1 mostra a evolugdo
das notificagdes, de onde se verifica que vem

aumentando a cada ano.

Conforme pode-se observar na tabela 1, o
maior nimero de registros ¢ de meninos (77,8%),

na faixa etaria entre 16 ¢ 17 anos (91%).
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Fonte: SINAN-ST — setembro de 2013 (dados preliminares)

Grifico 1. Distribuic@o das notificagdes de acidentes de trabalho em pessoas de 10 a 17 anos, segundo ano.

Estado de Sio Paulo, 2006-2012

Tabela 1. Trabalhadores entre 10 a 17 anos, vitimas de
acidente de trabalho, segundo sexo e faixa etaria. Estado de
Sao Paulo, 2006-2012

Variaveis

Total

Sexo

Masculino 5.369 77,8
Feminino 1.536 22,2
Faixa Etaria (anos)

10a13 74 1,1
14a15 547 7,9
16 a 17 6.284 91,0

Fonte: SINAN-ST — setembro de 2013

No mapa 1 chama a atencdo, além do
municipio de Sdo Paulo, com 1.877 casos, e
demais municipios da Regido Metropolitana, com
543 casos, os municipios de Franca e Sdo José do
Rio Preto, com 684 e 517 casos, respectivamente.
Sdo 24 municipios, com um total de 3.621
notificacdes, representando 52% do total de casos
registrados no sistema, no periodo de 2006 a 2012,

Verifica-se, no grafico 2, que os casos
de acidentes de trabalho em menores de 18
anos tem sido notificado em diversos pontos
da rede de atengdo a saude, desde a atengao
basica, destacando-se os Centros Regionais

de Referéncia em Saiude do Trabalhador —

CEREST, responsaveis por 26% (1.830) das
notificagdes.

A tabela 2 mostra as consequéncias que os
acidentes representam para a vida destes individuos
ainda em formagdo. Mesmo que se tenha um
numero considerdvel de informagdes ignoradas,
2.247 (32,5%) tiveram incapacidades temporarias,
92 (1,3%) incapacidades permanentes e 26 (0,4%)
foram a obito pelo acidente de trabalho.

Embora os nuameros apresentados sejam
expressivos, deve-se considerar que os dados
oficiais sdo parciais — a subnotificacdo dos
acidentes e doencas relacionadas ao trabalho
ainda é uma realidade no pais, dificultando o
conhecimento sobre do que adoecem e morrem
os trabalhadores brasileiros.

Diretrizes Nacionais para a Atencio
Integral a Sauide de Criancas e Adolescentes
Trabalhadores

Para estruturar as acdes do setor Saude, o
Ministério da Satde instituiu em 2003 a Poli-
tica Nacional de Saude para a Erradicacdo do
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Trabalho Infantil e Prote¢do do Trabalhador do trabalho infantil, apontando prioridades de
Adolescente. O objetivo da Politica € “promover erradicagdo do ponto de vista da saude, bem
acoOes educacionais, de vigilancia e de atengao, como prestar atengdo integral a satide dos traba-
contribuindo para a prevencdo e a identificagdo Ihadores precoces”.

Frequencia
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Mapa 1. Distribui¢do das notificagdes de acidentes de trabalho em pessoas de 10 a 17 anos, por Municipio e
Departamento Regional de Saude. Estado de Sao Paulo, 2006-2012
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Grifico 2. Distribui¢do percentual das notificagdes de acidentes de trabalho em pessoas de 10 a 17 anos,
segundo tipo de unidade notificadora. Estado de Sao Paulo, 2006-2013
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Tabela 2. Trabalhadores entre 10 a 17 anos, vitimas de
acidente de trabalho, segundo evolugdo do caso. Estado
de Sao Paulo, 2006-2012

Evolugao caso N° %
Ign/Branco 1234 17,9
Cura 3.263 473
Incapacidade Temporaria 2.247 325
Incapacidade parcial perman ente 92 1,3
Incapacidade total permanente 6 0,1
Obito pelo acidente 26 04
Obito por outras causas 4 01
Outra 33 0,5

Total 6.905 100,0

Constituem diretrizes da politica:

e Promover o conhecimento acerca do
impacto do trabalho infantil sobre a
saude,

® Monitorar a ocorréncia do trabalho

infantil e o impacto sobre a saude,

e Organizar a atengdo integral a satide de
criangas e adolescentes economicamente

ativos e

e (Capacitar recursos humanos da
area da saude.

Em 2005, o Ministério da Saude publicou, em
edi¢do especial, o documento “Trabalho Infantil:
Diretrizes para a Atencdo Integral a Saude de
Criangas e Adolescentes Economicamente
Ativos”, apresentando os caminhos para o
processo de organizacao das agdes nos diversos

pontos da rede de atencdo a saude no SUS.

Qualquer servico de saude que assista
criangas e adolescentes deve identificar, acolher
adequadamente e notificar no SINAN casos de
acidentes e doencas relacionadas ao trabalho,
conforme determina a Portaria MS n° 104/2011.
Avaliar a associagdo entre o trabalho, atual ou
pregresso, e os problemas de saude apresentados

constitui o foco da agdo.

Incorporar o trabalho na investigagdo das
causas de doencas na populagdo infanto-juvenil
deve fazer parte do cotidiano dos servigos de
saude. Ao passo que, ndo prever a exposi¢do
ocupacional como determinante da doenca pode
comprometer o diagndstico e tratamento, agravar
0 quadro (manuten¢do da exposi¢do ao agente

causal) e produzir incapacidades permanentes.

Nas diretrizes sdo apontadas etapas de
trabalho e recomendagdes para os profissionais de
satde, que servem de base para estruturar a rede
visando a aten¢do integral a saide de criangas e
adolescentes economicamente ativos:

e Identificacdo da situacao de trabalho
e escolar de todas as criancas ¢
adolescentes que comparecerem ao

servico de saude.

e Utilizagdo do conceito amplo de
trabalho, que inclui atividades informais,
os trabalhos domiciliares, familiares,
atividades consideradas “ajuda”,
nao remunerado ou com beneficios

secundarios, como casa e comida.

e Ultilizagdo das defini¢cdes presentes na
legislacdo brasileira para determinar a
ilegalidade do trabalho com especial

aten¢do a condi¢do de aprendiz.

e (Consulta a lista do Ministério do
Trabalho e Emprego sobre Trabalho
Infantil Perigoso (TIP) na determinagdo
da ilegalidade do trabalho na
adolescéncia.

e Investigacdo da historia ocupacional
pregressa, visando ao estabelecimento da
possibilidade de nexo ocupacional, com

atividades desenvolvidas previamente.

e Promocao de agdes para afastar

imediatamente do trabalho criancas
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e adolescentes inseridos em formas
inquestionavelmente piores de trabalho
infantil. Sdo elas: explorag@o sexual
comercial, trabalho escravo, trabalho em
atividades ilicitas, com especial atencao
no trafico de drogas, e trabalhos em
circunstancias suscetiveis de prejudicar a

saude, a seguranga ¢ a moral.

Notificagdo no SINAN dos casos de
acidentes de trabalho com criancgas e
adolescentes.

Realizacdo de atividades de educacdo
em saude e seguranca no trabalho,
mesmo quando criangas e adolescentes
ndo estiverem inclusos no mercado de
trabalho.

Articulagdo com escolas, empresas,
programas de transferéncia de renda,
programas de capacitacdo e treinamento
para o trabalho, centrais de atendimento
aos trabalhadores, 6rgdos responsaveis
pela defesa dos direitos das criangas e
adolescentes, setores de inspecao do
trabalho e redes sociais de apoio.

Vigilancia sistematica dos ambientes e
condigoes de trabalho de empresas que
empregam adolescentes.

Conhecimento do perfil das atividades
produtivas locais, de modo a permitir
um adequado planejamento das a¢des a

serem implementadas.

Por se tratar de criangas e adolescentes,
hé que se cuidar especialmente dos
aspectos éticos profissionais, como a
questdo do sigilo e confidencialidade
das informagdes prestadas pela clientela,
e a obrigatoriedade da notificag@o aos
responsaveis, ou no caso da auséncia

destes, ao Conselho Tutelar.

No contexto das Redes Regionais de Atengéo a
Satide, e conforme expresso na Politica Nacional
de Satude do Trabalhador e da Trabalhadora, as
acoes devem ser articuladas em todas as instancias
e pontos da Rede de Atengdo a Saude do SUS,
integrando agdes de promocgdo, vigilancia,
prevencao e assisténcia dirigidas ao individuo e ao
coletivo de criancas e adolescentes trabalhadores.

O fluxograma apresentado com as diretrizes
subsidia o estabelecimento dos fluxos de referéncia
e contrarreferéncia, considerando as portas de
entrada no sistema de satde — a ateng@o primaria e
os servigos de urgéncia e emergéncia —, 0s Servigos
especializados, as agdes de promogao de saude, de
vigilancia epidemiolodgica e de vigilancia sanitaria
nos ambientes e processos de trabalho, incluindo
também a articulacdo com a rede intersetorial de
garantia de direitos.

Os CERESTs Regionais, neste contexto,
assumem fungdo estratégica no territorio, apoian-
do a articulagdo e organizagdo das agOes intra €
intersetoriais. As atribuigdes estabelecidas para
esses servigos na politica de satide do trabalhador
irdo contribuir para o avanco da discussdo. Sdo
elas: fornecer suporte técnico; realizar atividades
de educacdo permanente; coordenar projetos
especificos de promogao, vigilancia e assisténcia a
saude; fornecer apoio matricial na ateng¢do prima-
ria em saude, nos servicos especializados e de
urgéncia e emergéncia, bem como na promogao e
vigilancia nos diversos pontos de aten¢ao da Rede
de Atengdo a Saude.

O desafio de pensar a organizagdo da rede
com foco na atencdo a saude desses trabalhadores
deve, necessariamente, incluir agdes que
contribuam para a identificagdo das situagdes
de trabalho infantil, ¢ também que promovam a
participacdo das instdncias do SUS nos esforcos
interinstitucionais de eliminacdo e da protecdo do

trabalho do adolescente.
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Crianca e Adolescente

em Situacao de Trabalho

¢ Sim Trabalha? Nao————»

Trabalhador l

Ja trabalhou?

Sim Nao

Menor que 14 anos Qual a idade? De 162 17 anos—

De 14 a 15 anos

\ETe)
trabalhador
Contratado
como Aprendiz?

Trabalho
ilegal abaixo da
idade minima

) Trabalho Infantil
Peri TIP)?
Afastamento PR erigoso (TIP)
e Avaliagao

Trabalho Trabalho
TIP nao TIP

Avaliagdo da exposicao
arisco e de saude

Exposto Situacdo

a riscos? da Saude? _l

Trabalhador Sl i ol Doente Saudavel
Exposto a Riscos o trabalho?

Sim

Tratamento e
Reabilitagdo

Afastar e
notificar

Encaminhamentos

\ A 4

Vigilancia do Educagio
ambiente e em salde e
processo de seguranga

trabalho no trabalho

Articulacdo

intersetorial
com a sociedade
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Notacao de Representacao do Fluxograma

baseado no modelo internacional GLIF
(GuideLine Interchange Format)

Representa uma agdao
Por exemplo: um procedimento médico

Simboliza uma etapa que se ramifica
em outras acoes, estados ou decisdes

Decisio ~ Representa uma decisio (sim ou nio, alternativas...)
clinica sobre uma condicao clinica

Representa um critério de decisao
(sim ou nao, alternativas...)

Determina a situacao clinica do paciente
Por exemplo: uma diagndstico.

AN

Simboliza uma etapa que se unifica

Sincronizagao .
acoes que ocorreram em paralelo

Simboliza a vinculagdo entre as
etapas do fluxograma e determina sua sequéncia
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Estratégias visando o cuidado e a protecdo da
saude de criancas e adolescentes trabalhadores
estdo sendo desenvolvidas no SUS de formas
criativas e integradas. Considerar as experiéncias
exitosas ¢ uma forma de otimizar os instrumentos

e validar as praticas existentes.

Consideracdes Finais

As consideragdes levantadas neste texto
reforcam o papel das instituigdes de saude no
olhar diferenciado na atencdo de criangas e
adolescentes. Verificar se o paciente estava
trabalhando, seja qual for sua idade, ¢ uma
premissa basica para o correto diagndstico
e tratamento dos problemas de saude. Além
disso, torna-se informagdo fundamental para a
vigilancia, visando a execucdo de agdes efetivas
voltadas a prevencédo de doengas e acidentes nos

locais de trabalho.

O desafio de estruturar as intervencgoes
inclui, necessariamente, acdes que contribuam
na identificagdo das situagdes de trabalho,
e também que promovam a participacdo
das instdncias do SUS nos esforcos
interinstitucionais de eliminagdo ¢ da protecdo
do trabalho do adolescente. A intersetorialidade
constitui um principio fundamental quando
se pensa as acdes nessa area, buscando o
envolvimento de toda a rede de garantia de
direitos na prevencdo do trabalho infantil e

protecdo do adolescente.

Salientamos que as consideragdes apontadas
ndo esgotam os problemas relacionados ao
trabalho infantil e adolescente ¢ as intervengoes
a serem desenvolvidas no ambito do SUS para

seu enfrentamento, em todos os niveis de gestao.

O Centro de Vigilancia Sanitaria, que exerce a
Coordenacdo Estadual da Satude do Trabalhador,

vem atuando sobre a questdo, juntamente
com os Centros Regionais de Referéncia em
Saude do Trabalhador do estado. Experiéncias
criativas e integradas em desenvolvimento,
voltadas ao cuidado e a protecdo da saude de
criangas ¢ adolescentes trabalhadores, estdo
sendo identificadas para servirem de referéncia

a outros locais.

O papel das equipes de vigilancia sanitaria
nesta rede de ag¢des articuladas também deve
ser destacado, uma vez que a competéncia para
monitorar e intervir sobre locais que acarretam
riscos a saude da populacdo, incluindo os locais
de trabalho, confere a area ferramentas para

identificar e intervir sobre situagdes ilegais.

Legislacio Relacionada

e Decreto n® 3.597, de 12 de setembro
de 2000 - Promulga a Convengao 182
e a recomendac¢do 190 da Organizacao
Internacional do Trabalho — OIT sobre a
proibicdo das piores formas de trabalho
infantil e a acdo imediata sobre sua
eliminacdo, concluidas em Genebra, em
17 de junho de 1999.

e Convencdo n°® 182 — “Todo Estado-
membro que ratificar a presente
Convengdo devera adotar medidas
imediatas e eficazes que garantam a
proibigdo e a eliminagdo das piores
formas de trabalho infantil em regime de

urgéncia”.

e Recomendagdo 190 da Organizacao
Internacional do Trabalho.

o Decreton®4.134, de 15 de fevereiro
de 2002 - Promulga a Conveng¢ao n° 138
e a Recomendagdo n° 146
da Organizagdo Internacional do
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Trabalho — OIT sobre idade minima de

admissdo ao emprego.

Convencao n° 138 “Todo Estado-
membro, no qual vigore esta
Convengdo, compromete-se a seguir
uma politica nacional que assegure a
efetiva abolicdo do trabalho infantil

e eleve, progressivamente, a idade
minima de admissdo a emprego ou

a trabalho a um nivel adequado ao
pleno desenvolvimento fisico e mental

do jovem”.

Decreto n° 5.598, de 1° de dezembro de
2005 — Regulamenta a contratagdo de
aprendizes e da outras providéncias.

Decreto n® 6.481, de 12 de junho de
2008 — Regulamenta os artigos 3°,
alinea “d”, e 4° da Convengdo 182 da
Organizagdo Internacional do Trabalho
— OIT que trata da proibigdo das piores
formas de trabalho infantil e agdo
imediata para sua eliminagdo, aprovada
pelo Decreto Legislativo n® 178, de 14
de dezembro de 1999, e promulgada pelo
Decreto no 3.597, de 12 de setembro de
2000, e da outras providéncias.
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