COMISSAO DE SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA
PROJETO DE LEI N°. 8.248/2017
(VOTO EM SEPARADO DO DEPUTADO PEDRO WESTPHALEN)

Acrescenta o paragrafo quinto
ao art. 11 ao Decreto-Lei n°® 986,
de 21 de outubro de 1969, que
“institui normas béasicas sobre
alimentos”, para dispor sobre a
rotulagem de alimentos que
contenham risco de asfixia.
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| - RELATORIO

O Projeto de Lei n° 8248/2017, de autoria do ilustre Deputado Andreé
Figueiredo, visa dispor sobre a rotulagem de alimentos que contenham risco de

asfixia.

Propde o autor da iniciativa, no art. 1°, que "os rotulos de alimentos que
contenham risco de asfixia deverdo indicar faixa etaria recomendada para a

ingestao, conforme as disposi¢cdes do regulamento”.

Prevé, ainda, que a lei entra em vigor apds decorridos 180 (cento e

oitenta) dias de sua publicacao oficial.
O projeto de lei veio para analise da Comissdo de Seguridade Social e
Familia. Nesta Comissédo, a relatora Deputada Flavia Moraes apresentou

parecer pela aprovacédo do projeto.

E o relatorio.



II-VOTO EM SEPARADO

O Brasil € um dos paises em que se tem por caracteristica promover a
protecdo da saude da populagcédo, por intermédio do controle sanitario da
producdo e consumo de produtos e servicos submetidos a rigorosos controles

de vigilancia sanitaria, inclusive dos ambientes, processos e insumos.

Importante ressaltar que alimentos sdo produtos fortemente regulados, o

gue se observa a partir de uma vasta legislacao:

e Decreto Lei n° 986/69 — Institui normas basicas sobre alimento;

e Resolucdo ANVISA n° 259/02 — Regulamento técnico sobre rotulagem
de alimentos embalados;

e Resolugdo ANVISA n° 17/99 - Aprova regulamento técnico que
estabelece as Diretrizes Basicas para avaliagdo de risco e seguranca

dos alimentos.

A legislacéo brasileira referente a rotulagem de alimentos € aplicavel em
ambito federal e, para que a definicao de “Alimentos que contenham risco
de asfixia” seja validamente aplicavel, e sustentavel do ponto de vista
técnico, deve-se observar critérios cientificos corroborados pela
comunidade cientifica e recomendadas por organismos internacionais
reconhecidos, como o Codex Alimentarius e OPAS/OMS (Organizagdo Pan

Americana da Saude/ Organizacao Mundial de Saude).

N&o existem estudos cientificos aprofundados que correlacione a
asfixia como um risco inerente ao alimento. Se um alimento esta disponivel
para venda, entende-se que se trata de produto licito e aprovado pelos 6rgaos
de saude competentes, ndo se podendo validamente, inserir adverténcias nos
termos pretendidos, com base em conceitos que nao sejam estritamente

cientificos.

O projeto faz referéncia a “indicar faixa etaria recomendada para a
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ingestdo” dos alimentos com risco de asfixia. E importante ressaltar que varios



produtos alimenticios disponibilizados no mercado, embora por vezes se
destinem ao publico infantil, como doces, salgados, ou alimentos in natura
conforme mencionados na justificativa do autor, podem eventualmente, serem

consumidos por adultos.

Isso afastaria a eficacia de comprovar o consumo desses alimentos por
criancas. O que se observa é que, a possibilidade de asfixia estaria mais
relacionada a forma de preparo do alimento e/ou a oferta adequada do

produto a quem ira consumir.

Ao ndo se ter uma base técnico-cientifica e critérios objetivos para
classificacdo do risco que sinaliza o projeto de lei, a matéria pode contribuir
para uma confusdo em relacdo a informacdo que esta sendo prestada ao
consumidor, pelo fato desta ndo ser clara e objetiva, como preconizado no art.
6, inciso Il do Cédigo de Defesa do Consumidor (Lei 8.078/1990):

lll — a informacdo adequada e clara sobre os diferentes produtos
e servicos, com especificacdo correta de quantidade,
caracteristicas, composicdo, qualidade, tributos incidentes e

preco, bem como sobre os riscos que apresentem;

Ressalta-se que as recomendacdes de associacdes, em sua maioria,
relacionados a pediatria reforcam o ndo consumo ou consumo vigiado de
determinados produtos, o que seria enderecado aos Pais conforme
apresentado pela prépria relatora em seu parecer ao citar a Sociedade

Brasileira de Pediatria:
Cabe aos pais e responsaveis educacionais:
= “Oferecer alimentos bem cortados e em pequenas

quantidades para evitar que as criangcas cologuem muita

comida na boca’;



» “Ensinar as criangas a mastigar bem seus alimentos.

Sentar - se e comer com elas para dar o exemplo”

= “Nao oferecer nada para a crianga comer ou beber
enquanto estiverem andando brincando, falando,

chorando.”

Isso indica que as criangas S80 mais suscetiveis a engasgos, pois suas
vias aéreas superiores (boca, garganta, esdfago e traqueia) sdo pequenas e,
nessa fase, tém a tendéncia natural de colocar objetos na boca. Logo, o fator
principal sdo as limitacdes da propria estrutura fisica/corporal da crianca

e NAO do alimento.

Entendemos que todos os alimentos, inclusive os in natura, possuem
diferencas fisicas o que vem gerando estes casos, contudo, tendo em vista
gue o processo de digestao se aplicaria a todo e qualquer alimento, seja
ele uma carne, massa, legume, fruta, doces, cereal, entre outros,
demonstra que a ocorréncia de asfixia depende de condi¢cdes diversas e
néo tem correlacdo com a idade ou o alimento que gerou o0 engasgo.

Desta forma, a prevencao da asfixia passa pela promocao e prevencao
de acidentes, de modo geral, ou seja, pelo cumprimento da Lei 13.722/2018
guanto a capacitacdo em primeiros socorros dos profissionais da educacéo ou

recreacao voltadas a criancas e adolescentes.

Diante do exposto, ponderamos que a iniciativa, em que pese ser bem-
intencionada, ndo trara, sob o prisma do direito, os beneficios que dela se
espera, sobretudo porque 0s seus principais pontos de prevencao ja estéo
tratados na legislacdo - Lei 13.722/2018 - aprovada pelo Congresso Nacional,
que torna obrigatodria a capacitacdo em nog¢fes basicas de primeiros socorros
de professores e funcionarios de estabelecimentos de ensino publicos e

privados de educagédo basica e de estabelecimentos de recreacao infantil.

Por essas razoes, voto pela rejeicao do PL 8248/2017.



Sala de sessofes, 17 de setembro de 2019.

PEDRO WESTPHALEN
PROGRESSISTAS/RS



