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I - RELATORIO

O Projeto de Lei em epigrafe tem como objetivo tornar
obrigatério, no &mbito do Programa de Satide da Familia, o planejamento e a
promogao de atividades de Educagdo Fisica, de forma a favorecer a melhora
da qualidade de vida e a prevengao de doengas.

A forma de insercdo e de participagdo dos profissionais
de Educagdo Fisica nas equipes do referido programa governamental devera
ser definida pelo gestor da respectiva esfera de governo e de acordo com as
necessidades de saude da populacao.

Como justificativa para a iniciativa, o autor argumenta
que a promog¢dao de uma alimentacdo saudavel e da atividade fisica regular,
uma das “metas do milénio” propostas pela Organizagdo das Nacdes Unidas,
podem reduzir a taxa de mortalidade relacionada as doencas influenciadas por
habitos alimentares incorretos e pelo sedentarismo. Defende que as estratégias
das politicas publicas devem ser modificadas quando a satide passa a ser
compreendida como bem estar fisico, mental e social, ocasido em que a
prevencao passa a ser a prioridade na promogao da satude.

Segundo o autor, a pratica da educagao fisica fomentaria
um estilo de vida saudavel e pode contribuir para a melhoria da qualidade de
vida e da saude da populacdo. Essa atividade, articulada com as demais areas
de atengdo a saude, seria fundamental para a superagdao de diversos males.
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Destaca, ainda, que o Ministério da Saude vem procurando incentivar a
inclusdo dos profissionais de Educagdo Fisica na composicao dos Nucleos de
Apoio a Saude da Familia — NASF, com o objetivo de ampliar a abrangéncia e
o escopo das ag¢des da atengao basica.

A proposi¢do esta sujeita a apreciacdo conclusiva das
Comissoes de Seguridade Social e Familia; de Finangas e Tributacdo; e de
Constitui¢ao e Justica ¢ de Cidadania.

Nao foram apresentadas emendas ao projeto no decurso
do prazo regimental.

E o relatorio.

II-VOTO DO RELATOR

O Programa Saude da Familia pode ser considerado uma
dos mais importantes eixos de acdo estatal sobre os aspectos de prevencao e
promoc¢ao da saide humana no pais. Ele parte de uma mudanca de enfoque
ocorrida no direito a satde, a partir da Constituicdo de 1988, a qual alterou o
enfoque da assisténcia a satde, das ac¢des interventivas, nos casos de doencgas
jé instaladas, para a prevencao da ocorréncia de patologias, uma acao difusa e
de alcance coletivo. Tal mudanga guarda estreita consondncia com o novo
conceito de satde adotado pela Constituicdo Cidada, a de que saude nao
significa apenas a auséncia de doenca, antes envolve a promog¢do do bem-
estar fisico e psiquico dos individuos.

Perante o atual conceito de saude, esta fica intimamente
relacionada com diferentes aspectos da vida social, como educacdo, cultura,
lazer, trabalho e condi¢des dignas de vida. Por isso, as equipes que atuam no
referido programa devem ser multidisciplinares, formadas por profissionais
das diversas areas da saude, de modo a abarcar os diferentes fatores que
influenciam e determinam, direta ou indiretamente, o estado de saude
individual e coletivo.

Todavia, vale salientar que a execucdo dos servigos
relacionados a tal programa encontra-se sob a responsabilidade dos
municipios. O PSF foi idealizado pelo Ministério da Saude, para ser
implementado pelos municipios, melhores conhecedores das necessidades
sanitarias da sua populacdo. Diante da autonomia constitucional deferida a
tais entes, ndo pode a Unido obrigar os municipios a prestarem este ou aquele
servigo, muito menos dizer a forma como o servigo sera prestado. A adesao
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municipal ao programa federal deve ser voluntaria, mediante um acordo de
vontade entre os interessados.

Tendo tais premissas em vista, o Ministério da Saude
baseou o PSF na institui¢do de incentivos financeiros a serem repassados aos
municipios que aderirem e cumprirem as regras do Programa. Quem se
adequar, voluntariamente, as diretrizes fixadas pela Unido, pode se habilitar,
caso queira, a receber determinado montante de recursos federais, de acordo
com a quantidade de equipes de saude da familia e sua composigao.

Ante o exposto até aqui, pode-se concluir que a Unido
carece de base constitucional para obrigar os municipios a desenvolverem os
servigos publicos sob responsabilidade municipal de determinada forma.
Esses entes federados gozam de autonomia para decidirem, sem
interferéncias, como vao operacionalizar determinado servigo sob sua algada.
Por isso, a Unido ndo pode editar uma lei que obrigue os municipios a
contratarem determinado profissional para um servico publico que estd sob
tutela municipal. Tal interferéncia, nesses moldes, ndo encontra amparo
constitucional.

A Unido poderia, caso detectasse relevante interesse
publico na incorporacdo do profissional em Educagdo Fisica as equipes de
saude da familia, instituir incentivo financeiro a ser dado aos municipios que
contratarem tais profissionais. Esse seria o caminho correto, pois pressupoe
um encontro de vontades de dois entes governamentais autonomos e titulares
de competéncias rumo a objetivos coincidentes e harmoénicos. Diante do
regime juridico que rege o Programa Satde da Familia, a inclusdo do
planejamento e promocdao de atividades de Educagdo Fisica somente ¢
possivel por meio da pactuagdo entre os entes interessados, respeitando-se as
competéncias de cada um, sem a utilizagdo de mecanismos compulsorios.

Dessa forma, considero que a iniciativa em andlise
revela-se carente dos aspectos da conveniéncia e oportunidade perante a saude
individual e coletiva, caracteres essenciais para o acolhimento de mérito da
proposta.

Ante todo o exposto, nos manifestamos pela REJEICAO
do Projeto de Lei n.° 3.513, de 2008.

Sala da Comissao, em de setembro de 2009.
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Deputado ROBERTO BRITTO
Relator
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