CAMARA DOS DEPUTADOS
PROJETO DE LEI

N2 513-B, DE 1999
(Do Sr. Cunha Bueno e outros)

Institui 0 ressarcimento obrigatorio aos estabelecimentos publicos de

salide; pelas industrias de cigarros e derivados do tabaco, das despesas

com o tratamento de pacientes portadores de doencas provocadas ou
agravadas pelo fumo e seus derivados; tendo pareceres: da Comissdo
de Economia, Industria e Comércio, pela aprovagdo deste e dos de n®
708/99, 798/99, e 3.129/00, apensados, com substitutivo (relator: DEP.
JURANDIL JUAREZ); e da Comissdo de Seguridade Social e Familia,
pela aprovagcdo deste e dos de n® 708/99, 798/99, e 3.129/0C0,
apensados, nos termos do Substitutivo da Comissdao de Economia,
Industria e Comércio, com subemendas (relator: DEP. MANATO).

DESPACHO: :

AS COMISSOES DE: ECONOMIA, INDUSTRIA E COMF’ERQIO; DE
SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA; DE FINANCAS E TRIBUTAGAO (ART.
54); E DE CONSTITUICAO E JUSTlQA E DE REDAGCAO (ART. 54)
APRECIACAO: :

Propos:(;,ao Suijeita a Apreciagao Conclussva pelas Comissdes - Art. 24, (I

SUMARIO

| - Projeto Inicial
It — Projetos apensados: PLs n® 708/99 798/99 e 3. 129/00
Ift — Na Comissd@o de Economia, !ndustna e Comércio:

- parecer do relator

- substitutivo oferecido pelo relator

-parecer da Comissao

- substitutivo adotado pela Comisséo



IV — Na Comissao de Seguridade Social e Familia:
- parecer do relator
- subemendas oferecidas pelo relator (4)
- parecer da Comissdo
- subemendas adotadas pela Comissao (4)
- voto em separado

'O Congresso Nacional decreta:

L Mt 1*:hs. inchiniziag..go sigaros ¢ de produtos derivados do
Sillieins: ressanciriv-estabelecimontoy; piblicos -de- saside pejas. despesas
realizadas no- ssndimento ¢ tratarpeaks - de pacientes .portadores de
doancas provocadas ou agravadas am conssqilincia do uso de ciganos ¢
outros produtos derivados do tabaco.

2° Ficam aifondidis, dosta 1.el, como doengas
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Sraciugas-detivesos do tabidco:
1 - cAncer do puimiio;
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i - angina: ¢ infarst e miocérdio;
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»rdorrama-coratyal;
Vi <. aneurismas artorisis;
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= iifecy8F respivatirias;
X ~ CANCST SPABSNEICD G0 UNGUA;
X ~ outras dosncas resuitantes do uso prolongado do
cigarro e dos derivacddos do tsbaso.
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20 Sistema Unico de Satida. :

Parigrafo tnico - Nos casos de tritainentos prblonghdos ou de
momdmiwmm

Art 4° A caraéterizaciio de que a dosnga Xiquirida pelo pacients
e ou tove reiacio causal com o vicio do messmo em cligarros ou
derividos do tabaco serd feita atravis de iaudo eisborsto por junts
da profissiio. por trts hd ol
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da publicacdo desta lei.
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Art. 6° Q. mmemo ao estabelecimento publico ‘de sadde
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atendimento e tratamento do paciente, 08 GUIS serdo ‘suficténtes para a
cobranca dos valores devidos.

Art. 7* As disposiches desta.lei. aplicam-se também ao paciente
nac fumante, que adquiriu ou teve agravada dosnca de forma passiva, em
deconénaadacmvénmcmnpessoasmmanbsouemambm
freqiientados por estes, desdeﬁuempmvadasasuaongem
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estabelgtimentos de
| pae pdblieos Maspmwm
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a contar de sus publicaiio.

A0, . Esta lei entra em vigor na data de sua publicaclo.

JUSTIFICACAC

Diversas tém sido as iniciativas aqui no Brasil ¢ pesio mundo
afaca-no sentido de conter e evitar os maleficios causados peio tabagismo,

mmmmmummmmm
sentido.

Hé praticaments ums- unaimidade quanto aos efeitos
devastadores que os cigarvos e 03 derivados do tabaco causam & vida e i
mummmmammmM



- Conforme admitido mundialmente e reconhecido pelo Ministério -
da Satide e pelos seus 6rglios vinculados, o tabagismo representa um dos
mais graves problemas de satide pablica, configurando uma epidemia que
compromete nio s6 a satide da populacio, como também a economia.do
Pais e o0 meio ambients.

Ainda consoants publicagio do Ministério -da . Sadgde, a
Organizacio Aumdial:.da Saikle registrou mais de 60 mil pesquisas
publicasiss.o. mproduzidas am diversos lugares do iundo por entidades

da-msiorcrdibiiidade junto & comunidade clentifica, com diversos grupos
_ populacionals (Inclusive de difscentes ragas, Sexd e idate), comprovando a
relaglic causal entre o uso do cigarno ¢ doengas graves como cincsr de
pum(wxdamxmmpumuu(mmamao‘
(25%), bronquite crénica e detrame cerebral (40%). B

OMMmedcuermommmi
as muitas outres iniciativas que devem ser tomadas por toda a sociwdade
brasileira ¢ mundial no sentido da eliminaciio do tabagismo, visa a
ressarcir os cofres piiblicos pelas enormes tespesas que diariamente tdm
por conta do atendimento e tratamento em hospitais piblicos de pessoas
vitimas de doengas correlacionadas ao tabagismo.

mummammm«
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Mm.ompmmmrmmmuﬂ
indistrias de cigmTos o3 elovados 4nus com 08 tratamunidh iuos seus
clientes/vitimas, e nko & sociedade como um todo. Dessa forma também
estaremos também contribuindo para a melhoria da satde piblica no Pais.

Cesse modo cumpre aos nossos Pares a rapida tramitacdo e
aprovagiio deste Projeto, dada sua relevancia social.

; de marco de 1999
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Assinaturas Repetldas
1 JOSE LINHARES PPB CE
PROJETO DE LEI.’N’ 708, DE 1999

" (Do Sr. Cailito Merss)

ispde scbre a obrigatoriedade dos fabricantes ‘de cigarre
?nnuciru ao Estado 0 valor Sespéndido <ok ¢ fratamento de
d0engas .GAUSSGAS. PR1G.-CORENAG de CLgsTIv.’

( APENSEUSE ‘X&) PROJETO DE LEI W 513, DE 1999)

-Q Congresso Maciopal-dagagss:

Aat, 1* Op amdisperans promadogpele Sisterne;Unico. do Saiide ds

Pes30es OFRdORS. de. doeeas. provodadas: PHQ QORSIINO SIVE-ON PRIV de GigarTos
mmmmpdnmﬁhmdem

. §: 1% O, asspeinensn. 8- que parTeipm:gne antigo sed feito, por

wwmmwmma&m

§2° O valor giobal do ressarcimento seré calcyiade pelp soma das

datpeamaihavidas.comies stondimsrtoy:sefevidas no caput o-mcgda cutre as cmpreses

fabricanios: de-Cigauas estabelecidas.ne Pais. o prposslionda-seocits. bruts de- s s,
i -~ tRY

Art. 2° O Poder Executive, regulamentaré a presente jei em prazo
de 180 (cento e oitenta dias) da sua publiosclio.

3°Emlaﬂuemvmduadempdahaﬂo



Peios daios de Tostinids Wiecional do: Clipgef (Bacs), o pais terd
19.600 novos casos de cincer de pulmio em 1999 ¢ esse nimero equivale a 6,5% do total
de 261.900 casas noves. ds cincer HIEVIStos PRTR O JNERED 280

EB«E& a mesma fomie, o fumo é g_ue.oo. .._8
casos de cincer de puimiin que é o segundo tipo de cincer que mais mata no pais
perdendo s pera o &EUB 104.200 mortes por cincer prevista para este ano de
1999, 12.700.¢12,24%) serdo por cincer de pulmée. -

Além disso, o g&é%&in
sete tipos de cincer - boca, laringe, c99fago, péncreas, rim, bexiga ¢ colo do utero - ¢ com
doencas cardiovasculares, digestivas ¢ respiratdrias. No dizer do Dr. Marcos Moraes,
ex-diretor do 8?5?&8»?8&838&&&%%3.
tebagismo”.

. Segundo o U_g.unlnuggﬁgﬂﬁ
gggg%!ﬁgg 2.025 o clincer de pulmio
pode se tornar a doenca que mais mata no mmdo.

O ministro José Serra, da saiide, divulgou recentemente gue
soliciton 4 Advocacia: Gerad ‘da: Uild. -ostdy -de” visbilidsde para processar

_ _gﬁgﬂaﬁﬁg a‘exempio do que ‘Szeram muitos -eswados &0~

_a&l governo federal nos Estades Unides. :
A idéiné cutrar #a Justigados BUA com uma aglio de indenizaciio

. E&gﬁa!ﬂ%&g‘gﬁ}&g.

bilhdes de délares. Segundo o B_Emn.o._&o possivel, peia legislacio brasileissdmgressur

- oo!nlbao-os?_lﬁ

mgnl & drea ‘da suide vowsome terce-de 20 bilhles de
iiﬂﬂﬁg&gi Unifo; S towtas 0 'gastcdos esmdes € Municinos.:
e que o Sistermna Unico de Satide vive sistemiticos dilemas ¢ crises de falta de recurses:

Nio ¢ justo que somente a socicdade banque os custos elcvados dos tratamentos de
doencss crdnicas e altaments lesivas e letais.

ogﬂég&_ﬂ.g propdsito de torar, no ENRY
fabricantes de cigarros, passiveis de serem acionados para indenizarem o sistema de saide

pelo custo imenso do tratamento dos males provocados pelo tabagismo.
Com ¢sse intuito, apresentamos este Projeto deLei que estabelece

o " abase legai pars que o Sistema Unico de Saiide seja ressarcido, pelo menos em parte, dos

gastos com doentes portadores de males conseqientes do tabagismo.
Sabemos que ¢ muito dificil calcular os riscos ¢ os danos totais,

diretos ¢ indiretos, provocados pelos produtos fumigenos mas podemos e devemos dar :

inicio a uma distribuicio mais equinime dos dnus do tabagismo.
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‘ A regniamentacio pelo Executivo, detalhard & operacionalidade ¢
aplicacdio da lei.

Com estes motivos ¢, diante da relevincia da matéria, solicitamos

a stenglo dos iluswres colegas Deputados dests Casa para andlise ¢ aprovaclio deste

Projeto de Lei.
Sala das Sessdes, oY e 1999.
Deputado Cariito Merss

' PROJETO DE LEI N® 798, DE 1999
(DO SR. SILAS CAMARA)

(APENSE-SE AOC PROJETO DE LEI N® 513, DE 1999)

Estabelece responsabilidade das inddstrias
tabagistas pelos gastos governamentais com
tratamento de doengas oriundas do uso de fumo e
seus dervados.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° As industrias fumageiras e similares, instaladas ou com
representago no Brasil, indenizariio os érgdos oficiais de saide pelos gastos realizados
com o tratamento de doengas causadas pelo seu uso.do fumo e seus derivados.

. § 1° A responsabilidade é soliddria, cabendo a cada industria
contribuir na med1da de sua participac@o nas vendas aos consumidores.

§ 2° Os recursos, de que trata o caput, serdo destinados
exclusivamente aos 6rgdos envolvidos no tratamento dos doentes.

Art. 2° Junta médica oﬁcml elaborara laudo pericial comprovando
a origem da doenga.

Paragrafo dmico. As industrias tabagistas poder3o deSIgnar
medlcos assistentes periciais.
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Art. 3°. Comprovada a origem da doenca pelo uso do fumo e
sobrevindo a2 morte do paciente, as industrias fumageiras indenizardo, também, os
herdeiros da vitima.

Art. 4°. Esta lei entra em vigor na data de sua publicag3o.

JUSTIFICACAO

At¢ o presente momento, as industrias tabaqueiras vém-se
locupletando a custa da desgraca dos pobres consumidores de seus nefandos produtos. Séo
pobres -consumidores porque: 1) s#io aliciados vergonhosamente pela ptopaganda
mentirosa, que ora lhes apresenta superpoderes que o cigarro proporciona, ora torna-os
livres das convengdes humanas; ora thes garante sucesso, desinibi¢3o, etc.; 2) embora
facam ingentes esforcos para se libertarem do vicio, ndo conseguem, pois ao cigarro,
principalmente, s3o adicionados produtos quimicos viciadores.

Enquanto isso, os hospitais vio recebendo numeros cada vez

. maiores de doentes do fumo. Doengas como cincer (a mais terrivel), enfisema pulmonar,

~ aneurismas, derrames cerebrais, etc, enchem as estatisticas médicas de doentes fumantes.

E o poder piblico, embora aufira recursos da cobranga de
impostos sobre esses produtos, vem perdendo e muito com o tratamento desses doentes.

Chegou a hora de fazer com que sejam indenizados o Estado e

também os proprios herdeiros da vitima enganada.

Sabendo que a nossa proposta serd bem recebida pelos ilustres
pares, contamos com O Seu apoio.

%.
Deputado Sileg Cish
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PROJETO DE LEI N° 3,128, DE 2000
(DO SR. DR. HELIO)

institui 0 ressarcimento obrigatério aos estabelecimentos publicos de saude e investimento
em prevengdo e recuperacdo de dependentes de drogas e afins, pelas indistrias de
cigarros.

(APENSE-SE AO PROJETO DE LEI N° 513, DE 1899)

O CONGRESSO NACIONAL Decreta:

_ Art. 1° As industrias de cigarro e de produtos derivados do
tabaco, dever@o, obrigatoriamente, ressarcir estabelecimentos plblicos de
-saude pela reéliza;:éo de despesas de hospitalizag3o de pacientes portadores = -
de doengas provacadas ou agravadas pelo uso de cigarros.

Art. 2° Os recursos arrecadados dever@ic ser recolhidos
duretamente ao Sistema Unico de Satde. : 4
' Paragrafo Unico. Do montante arrecadado, 20% (vinte
-porcento) destes recursos deverao ser destinados a instituicOes oficiais de
‘pesquisa ou prevengio de doencas provocadas pelo consumo de tabaco e
derivados, bem como na recuperagio de dependentes de drogas.

JUSTIFICAGAO

Somente no Brasil, estima-se que, a cada ano, 80 mil
pessoas movam precocements em decorméncia do tabagismo, indice este que
vem aumentando ano a ano.

Considerado o grande vilko da salde, o tabaco, além de
provocar cancer, doencas coronarianas, cerebrovasculares  puimonares, além
de acelerar o aparecimenio de outras tantas, vem sendo alvo constante de
entidades de saide que o acusam de principal responsével pelos gastos
absurdos com pacientes fumantes internados.
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'No mundo inteiro, trava-se uma discussiio acerca da
infludncia dos fabricantes de cigamos e bebidas aicoGlicas no patrocinio de
eventos esportivos; no ressarcimento acs cofres publicos em decoméncia dos
tratamentos de salde provocados pelo tabaco e dicool; sua infludncia
principaimente entre os jovens, e a utilizacho destes como trampolim pera as
drogas.

Segundo dados da OMS, em 1988, 3 mithSes de pessoas
morreram, No mundo, por causa do tabaco; 2 mihdes no primeiro-mundo e 1

mithio no terceiro. Em 2020, a OMS estima que 10 milhdes de pesscas .
motrerdo peio uso do tabaco.

Numa pesquisa recente, constatou-se que 85% dos
adoleacentss fumantes nos EUA escolheram as 3 marces mais anunciadas, e
entre 03 aduttos, 35%. Agui, o art. 81 do Estatuto da Crianga e do Adolescente
sequer é respeitado, nem mesmo pelos pais das criangas.

No caso do Brasil, os indices de satde s30 piores que os
de Haiti, Bolivia e’ Guatemala, cujo fator primordial é o altissimo consumo de.
tabaco, que também vem seduzindo cada vez mais o pablico feminino. |

Assim contamos com especial apoio dos colegas péra
estas tdo draméaticas e urgentes questdes.

Sala das Sessdes, :ZQ de W) de 2000.

DEPUTADO Dr. HEL
~ PDT/SP
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' LEGISLACAQ CITADA ANEXADA PELA
COORDENACAO DE ESTUDOS LEGISLATIVOS -~ CeDI

LEI N° 8.069, DE 13 DE JULHO DE 1990.

DISPOE SOBRE O ESTATUTO DA CRIANCA E DO
ADOLESCENTE, E DA OUTRAS PROVIDENCIAS.

LIVROI
PARTE GERAL

...........................................................................................................................................

TITULO HI _
DA PREVENCAO

...........................................................................................................................................

CAPITULO II
DA PREVENGAO ESPECIAL

...........................................................................................................................................

Secio 1Y
Dos Produtos e Servicos

Art. 81. E proibida a venda a crianga ou ao adolescente de:

I - armas, muni¢des e explosivos;

II - bebidas alcodlicas;

Ml - produtos cujos componentes possam causar dependéncia fisica ou
psiquica ainda que por utilizagdo indevida;

IV - fogos de estampido e de artificio, exceto aqueles que pelo seu reduzido.
potencial sejam incapazes de provocar qualquer dano fisico em caso de utilizag3o
indevida; :

V - revistas e publica¢des a que alude o art. 78;

VI - bilhetes lotéricos e equivalentes.

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

...........................................................................................................................................
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COMISSAO DE ECONOMIA, INDUSTRIA E COMERCIO

| . RELATORIO

0 pmjebdelelemtalampoeésmdusmasdecloamsede
pmdutosdenvadosdotabacooressamnoaestabeiemm publicos de
saide de despesas realizadas no atendimento e tratamento de pacientes
partadores de doencas provocadas ou agravadas em conseqidncia do uso de
produtos fumigenos. Os recursos ofiundos do ressarcimento supracitado serdo
repassados pela indistria tabagista responsavel diretamente a0 Sistema Unico de
Saude.

Para os efeitos legais, consideram-se doengas provocadas
ol agravadas em consequdncia do uso de cigarus e derivados de tabaco as

" seguintes moléstias: cancer do pulmio, enfisema pulmonar, angina e infarto do

miocdrdio, bronquite crénica, derrame cerebral, aneurismas arteriais, Ulceras do
trato digestivo, infecgbes respiratorias, cancer epidérmico de lingua, bem como
outras doencas resultantes do uso prolongado do cigamo e dos derivados do
tabaco. . .

A caracterizagio de que a doenga adquirida pelo paciente
tem ou teve refagio causal com o viclo do mesmo em cigamos ou derivados do
tabaco serd feita através de laudo elaborado por junta médica, formada por trés
profissionais habilitados @ no ‘exercicio regular da profissfio. Os Critérios para a
formacio desta junta serdo reguiamentados por 6rydo federal competents, no
prazo maximo de 90 dias. )

A responsabilidade pelo ressarcimento das despesas de gue
trata esta lei seré atribuida, de forma proporcional e soliddra, as indUstias
fabricantes das cigammos ou defivados de tabaco. O citado ressarcimento teré por
base o lauda e os comprovantes de despesas efetivamente incomrikiss no
atendimento e tratamento do pacients, 08 quais serdo suficientes para a cobranca
dos valores devidos.

As disposicbes legais estabelecidas no projetp também
aplicam-se a pacientes nio-fumantes, que, comprovadaments, tenham adquirido
ou agravado a doenga de forma passiva, em decorréncia da convivéncia com
pessoas fumantes ou em ambientes freqlientados por estes.
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" Ao projeto em epigrafe foram apensados 9s PL's 708708,
798/98 e 3.129/00. : :

O PL 708738, do Sr. Carlito Merss, cria um ressarcimento a
semeihanca do projeto original, mas restrito as empresas fabricantes de cigarros.
O PL 798/99, do Sr. Silas Camara, estabelece uma indenizagio da industria de
produtos fumigenos aos oOrgdos oficiais de saude. mas inciui, também,
indenizacdo aos herdeiros em caso de morie do paciente. Finaimente, ¢ PL
3.128/00, do Sr. Dr. Hélic, tal como o projeto original, obriga o ressarcimento de
despesas com o tratamento de moléstias causadas peio tabaco ao SUS, por parte
da indastria de produtos fumigenos. exigindo que 20% desses recursos sejam
destinados a instituigoes oficiais de pesquisa ou prevengdo destas doencas, ou a
recuperagdo de dependentes de drogas.

Nao foram apresentadas emendas no prazo regimental.'

. E o relatorio.
11 - VOTO DO RELATOR

Cabe a Comissdo de Economia, Indistria e Comércio

- proferir parecer sobre o mérito econdmico da proposta em tela.

Inicialmente, vale ressaltar que nio ha como desvincular os
aspectos econdmicos da proposicEo daqueles relacion~dos & saide publica, dado
o notdrio impacto financeiro das moléstias causadas pelo uso prolongade de
produtos fumigenas sobre os gastos do sistema publico de salde. Isto posto,
passa a fazer sentido que se busquem recursos destinados & prevengac do uso
do fumo justamente entre aqueles que se beneficiam economicamente com a
producio e comercializacao destes produtos.

A problematica da restricéo ao uso dos produtos furmnigenos
é tema poiémico e que desperta acirado debate em todo 0 mundo. Busca-se, de
maneira geral, criar mecanismos que possam aumentar a transparéncia sobre os
maleficios causados pelo uso prolongado do fumo, bem como se criar restriches
oummmmadmmm«w.mmsmhm
objeto de iniimeras proposicoes nas duas Casas do Congresso.
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A questio ganha contomos amda mais relevantes quando se
verifica que tal habito ndo decomre meramente de uma decis3o individual, mas é
fortemente influenciado por uma dependéncia fisica, dsicoldgica e de naturezs
quimica que dificulta o abandono do vicio, mesmo quando ha disposicdo por parte
do usuadrio para fal fim. E necessario, ademais, propiciar aos dependentes
assistdncia psicologica, acesso a medicamentos, assistdncia meédica e outros
procedimentos. Trata-se, portanto, de um problema de natureza médica, para o
qual deve haver assisténcia egpecializada e onerosa, fator restritivo para a grande
maioria da populagao brasileira.
Parece-nos claro que o Sistema Publico de Saude ~ SUS - ,
responsavel pelo atendimento universal de saude no Brasil, suporta considerdvet
PUsto relacionado a0 tratamento de moléstias causadas ou agravadas pelo TS5 do
fumo, enfraquecands o sistema quanto ao atendimento 4 populacio emgeral.

Com efeito, faz sentido que a industria beneficidria da venda
de produtos: fumigenos seja co-responsivel pelo Snus financeiro que causa 8o
Estado, cabendo a esta, independentements da carga tributiria a gue esté
submetida, participar diretamente do custeio dos estabelecimentos publicos no
que tange ao efelito maléfico do fumo sobre a8 populag3o.

Esta forma de compensagéio direta franscende meramente o
aspecto de contrapartida econdmica, pois fraz um contelio psicoldgico da maior .
reievéncia. De fato, a indUstria passa a ser responsabifizada ndo s6 pela indugio
a0 uso do furmo decorrente da propaganda macica, fato notdric e que a inddstria
insiste em negar, como também pelo financiamento do tratamento das moléstias -
causadas em decomréncia deste uso, desde que a relagio de causalidade seja
comprovada por especialistas.

Os projetos apensados tratam, de maneira geral, de matéria
semelhante, com pequenas diferencas, aigumas das quais podem ser
incorporadas ao projeto original. Com efeito, a recomendacdo de que parte dos
recursos obtidos com o ressarcimento obrigatdrio seja aplicada na pesquisa e
prevengdo, como sugere o PL 3.128/00, nos parece meritoria.

Pelas razbes expostas, votamos pela aprovagio do
Projsato de Lai n° 513, de 1999 e de seys apensados, os PL's 708/99, 7983 e -
3.129/00, na forma do Substitutivo anexo. '

Sala da Comissdo, em 14 de Lw de 2001 .

Deputado JURANDIL JUAREZ
Relator
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SUBST!TUflVO AO PROJETO DE LEI Ii° 513, DE 1999
(Apensados os PL's 708/99, 798/99 e 3.129/00)

institui 0 ressarcimento obrigatdtic aos
estabelecimentos piblicos de salde, pelas
industrias de cigarros e derivados do tabaco,
das despesas com o tratamento de pacientes
poradores de doengas provocadas ou
agravadas peio fumo e seus derivados.

O Congresso Nacional decreta:

. At 1° As industrias de cigarros e de produtos
derivados do tabaco ressarcirio estabelocimentos publicos de saude pelas
despesas realizadas no atendimento e tratamento de pacientes portadores de
doengas provocadas ou agravadas em consegiiéncia do uso de cigarros e de
outros produtos derivados do tabaco.

Art. 2° Ficam consideradas, para efeitos desta Lei,
como doengas provocadas ou agravadas em consequaéncia do uso de cigarros
e de outros produtos derivados do tabaco:

| - céncer de puiméo;

i - enfisema puimonar,

iil - angina e infarto do miocardio;
IV - bronquite crénica:;

V -~ deframe cerebral,

Vi - aneurismas arteriais;

Vi} — Glceras do trato digestivo;
VIil - infecgdes respiratdrias;

IX - cAncer epidérmico de lingua;
X oukasdoenqasrasulhnwsdousopmhmadodougm
" @ de derivados do tabaco.

Art. 3° Os recursos oriundos dos ressaramenbs de que
trata o art. 1° serSo repassados pela industria tabagista diretamente ao
Sistema Unico de Saude.

Paragrafo unico — Nos casos de tratamentos prolongados ou

de internagdes, o ressarcimento devera ser reafizado mensaimente.



Art. 4° A caracterizagiio de que a doenga adquirida pelo
paciente tem ou teve relagd@o causal com o vicio do mesmo em cigamos ou -
derivados do tabaco serd feita através de laudo elaborado por junta médica,
formada por trés profissionais habilitados @ no exercicio regular da profisséio.

Paragrafo (nico ~ Os critérios para formagéo dessa junta e

as regras sobre o direito de recurso as suas decisbes serac regulamentadas pelos
drgiios competentes, no pra2o de até noventa dias. contados a pattir da
publicaco desta lei.

Art. 5° A responsabiidade pelo ressarcimenio das
despesas de que trata esta lei serd atribuida, de forma proporcional e solidaria,
as indastrias fabricantes de cigarmos e derivados de tabaco.

An. 6° O ressarcimento ao estabelecimento piblico de
saudepe!amdustnatabaglstamspmévelterépotbaseolaudodequetatao .
art. - 4° o 08 comprovantes das despaesas efativamente incomidas no

- atendimento e tratamento do pacients, os quais serfio suficientes para a
cobranga dos vaiores devidos,

Art. 7° As disposiches desta iei aplicam-se também ac
paciente ndo fumante que adquiriu ou teve agravada dosnca de forma passiva
em decomrdncia da convivéncia com pessoas fumantes ou em ambientes

freqiientados por estes, desde que comprovada a sua arigem.

Art. 8° Do montante de recursos arrocadados, 20%
{vinte por cento) deverdo ser destinados a instituicoes oficiais de pesquisa ou
prevengao de doengas provocadas pelo consumo de tabaco e derivados.

At.® O ndo cumprimento das disposigoes desta Lei
sujetta a indistria tabagista, os seus representantes e os responsdveis pelos
estabelecimentos publicos de saiide as penalidades previstas na legisiagao em
vigor.

Art. 10. Esta Lei serd regulamentada no prazo de até

noventa dias a contar de sua publicago.
Art. 11. Esta Lei enfra em vigor na data de sua publicacao.

Sala da Comissdo, em J\| de .-~ "de 2001 .

Deputado J;%ANDIL JUAREZ

- Rélator
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i1l - PARECER DA COMISSAO
A Comissdao de Economia, Industria e Comércio, em reunido
ordinaria realizada hoje, aprovou o Projeto de Lei n°® 513/1899, e os PL's
708/1998, 798/1999 e 3.129/2000, apensados, com substitutivo, nos termos do
Parecer do relator, Deputado Jurandil Juarez, contra os votos dos Deputados
Paulo Octavio e Osorio Adriano. .
Estiveram presentes os Senhores Deputados: Corauci Sobrinho,
Presidente; Paulo Octavio, Julio Redecker e Alex Canziani, Vice-Presidentes;
Enio Bacci, Emerson Kapaz, Badu Picango, Rubem Medina, Jairo Carneiro,
Marcos Cintra, Francisco Garcia, Gerson Gabrielli, Chico Sardelli, Jurandil
Juarez, Edison Andrino, Antonio do Valle, Delfim Netto, Osério Adriano, Adolfo
Marinho, Mendes Thame, Léo Alcantara, Jaques Wagner, Virgilio Guimaraes,
Carlito Merss, Ricardo Berzoini, Lidia Quinan e Ronaido Vasconcellos.

'Plenario Professor Roberto Campos, em 3 de abril de 2002. -

3

eputado CORAUCI SOBRINHO
Presidente

SUBSTITUTIVO ADOTADO PELA COMISSAO
- O Congresso Nacional decreta: -

Art. 1° As industrias de cigarros e de produtos derivados do
tabaco ressarcirdo estabelecimentos publicos de salde pelas despesas
realizadas no atendimento e tratamento de pacientes portadores de doencas

provocadas ou agravadas em conseqﬂéngia do uso de cigarros e de outros
produtos derivados do tabaco.

| Art. 2° Ficam consideradas, para efeitos desta Lei, como
doengas provocadas ou agravadas em conseqiiéncia do uso de cigarros e de
outros produtos derivados do tabaco:

| — céncer de pulméao;
Il — enfisema pulmonar,
Il - angina e infarto do miocardio;

IV ~ bronquite crdnica;
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V- derrame cerebral;

V| — aneurismas arteriais;

Vil - diceras do trato digestivo;
VIl - infecgdes respiratdrias;

IX - cancer epidérmico de lingua;

X ~ outras doencas resuitantes do uso prolongado do cigarro e -
de derivados do tabaco. '

Art. 3° Os recursos oriundos dos ressarcimentos de que trata o
art. 1° serdo repassados pela industria tabagista diretamente ao Sistema Unico de
Saude. .

Paragrafo unico. Nos casos de tratamentos prolongados ou de
internagdes, o ressarcimento devera ser realizado mensaimente.

Art. 4° A caracterizacdo de que a doenga adquirida pelo
paciente tem ou teve relagdo causal com o vicio do mesmo em cigarros ‘ou
denvados do tabaco ser4 feita através de laudo elaborado por junta médica, formada_
por trés profissionais habilitados e no exercicio regular da profiss3o.. |

Paragrafo Gnico. Os _critéri_os para formagao dessa junta é'-as
regras sobre o direito de recurso as suas decisdes serso regulamentadas pelbs
6rgaos competentes, No prazo de até noventa dias, contados a partir da publicaggo
desta Lei.

Art. 5° ' A responsabilidade pelo ressarcimento das despesas
de que trata esta Lei sera atribuida, de forma proporcional e solidaria, as industrias
fabricantes de cigarros e derivados de tabaco.

‘ Art. 6° O ressarcimento ao estabelecimento publico de sa_ﬁ_:de )

pela industria tabagista responsével tera por base o laudo de que trata o art. 4° e os
comprovaries das despesas efetivamente incorridas no atendimento e tratamento
do pacientg, os quais serao suficientes para a cobranga dos valores devidos. |
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Att. 7° As disposicbes desta Lei aplicam-se também ao
paciénte nfo fumante que adquiriu ou teve agravada doenc¢a de forma passiva em
decorréncia da convivéncia com pessoas fumantes ou em ambientes freqlientados
por estes, desde que comprovada a sua origem. '

Art. 8° Do montante de recursos arrecadados, 20% (vinte por
cento) deverdo ser destinados a instituigdes oficiais de pesquisa ou prevengéo de
doencas provocadas pelo consumo de tabaco e derivados.

Art. 8° O n&do cumprimento das disposicdes desta Lei sujeita a
indastria tabagista, os seus representantes e o0s responsaveis pelos

estabeiecimentos pablicos de saude as penalidades previstas na legisiacdo em

vigor.

Art. 10. Esta Lei serd reéulamentada no prazo de até noventa
dias a contar de sua publicagéo.

Art. 11. Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagéo.’

Plenério Professor Roberto Campos, em 3 de abril de 2002.

eputado CORAUCI SOBRINHO
Presidente ‘
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COMISSAO DE SEGURIDADE SOCIAL E FAMIUA

| - RELATORIO

O Projeto acima ementado, que tem como primeiro Autor ©
Deputado Cunha Bueno, visa a responsabilizar as indUstrias tabagistas do Pais
pelo tratamento das pessoas portadoras de doengas causadas pelo tabaco ou por
ele agravadas, obrigando-as ao ressarcimento dos cofres publicos pelo

atendimento prestado na rede publica de saude. A medida estende-se, também,
aos fumantes passivos.

O ressarcimento devera ser feito diretamente ao Sistema
Unico de Saude, de forma proporcional e solidaria, pelas industrias fabricantes de
cigarros, tendo por base [audo emitido por junta médica, que caracterize o vinculo

causal entre a doenca e o uso de tabaco, além dos comprovantes das despesas
efetivamente realizadas. Os drgdos competentes regulamentardc o

funcionamento da junta médica prevista e estabelecerdo 0s prazos para recurso.

. O Projeto, em ssu art. 2° relaciona as doengas
consideradas como provocadas ou agravadas pelo usc de cigarro ou de outros
produtos derivados do tabaco.

O ndo cumprimento do disposto na lei sujeitard as
industrias, os seus representantes legais e 0s responsaveis pelos
estabelecimentos de salude as penalidades previstas na legislacdo em vigor.

. Justifica 0 Autor que a medida prbposta € uma entre varias
que devem ser tomadas pela sociedade no sentido da eliminag&o do tabagismo,
cujos maleficios j@ estdo por demais atestados pelo conhecimento cientifico
produzido mundialmente. Segundo © Autor, néc € justo que todos os cidaddos
contribuintes, particularmente, os ndo-fumantes, arquem com o0s custos
decorrentes do tratamento de doengas provocadas ou agravadas pelo fumo,
cabendo as industrias assumirem integralmente esse onus.

Ao Projeto acima explicitado foram apensados trés outros,
que tratam de matéria similar.
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'O Projeto de Lei n® 708, de 1999, de autoria do Deputado
Carlito Merss, prevé o ressarcimento de forma global, isto €, calculado com base
na soma das despesas havidas com os atendimentos, diretamente aoc Ministério
da Saude, enquanto gestor nacional e co-financiador do Sistema Unico de Satide.

, O Projeto de Lei n° 798, de 1999, do Deputado Silas
Camara, estabelece a obrigatoriedade as industrias instaladas ou com
‘representacdo no Brasil e que o0s recursos deverdo ser destinados
exclusivamente para os o6rgdos envolvidos no tratamento dos doentes. Preve,
para os casos de Obito decorrentes de doengas causadas pelc fumo, a
indenizagao dos herdeiros da vitima pelas industrias tabagistas.

O Projeto de Lei n° 3.129, de 2000, do Dr. Hélio, prevé o

_ressarcimento’das despesas com hospitalizagao e destina vinte por cento desses- - - -

‘recursos as instituicdes de pesquisa ou de prevengio das doencas provocadas
pelo fumo € para a recuperagio de dependentes de drogas.

Os Projetos foram distribuidos para as Comissdes de

Economia, Industria e Comércio; de Seguridade Social e Familia; de Frnanq,as e . .

Tnbutacao ede Constituicao e Justicae de Redagao.

Os Projetos foram analisados pela Comissdo de Economig,
.Industria e Comércio - CEIC, a qual juigou a medida meritoria, manifestando-se
favoravelmente pela sua aprovagao, nos termos do Substitutivo apresentado.

Il - VOTO DO RELATOR

. Cabe a esta Comissdo de Seguridade Social € Famiiia o
. exame do mérito das Proposi¢ées ora em comento.

E indiscutivel que o fumo causa problemas de saude

cronicos, que determinam grande impacto em termos de utilizag&o de recursos do

- setor saude. Os nimeros sobre a prevaléncia do tabagismo em nosso Pais e 0s

‘dados de morbi-mortalidade relacionada ao habito de fumar ndo deixam duvidas

“de .que 0 uso de tabaco representa um dos mais graves problemas de saude

“plblica da atualidade. Segundo dados da Organizaggo Mundial de Saude, 3

milhdes de pessoas morrem, anualmente, por doengas causadas pelo fumo. No

" Brasil, estima-se que, a cada ano, o cigarro mata precocemente 80.000 pessoas,
ou seja, cerca de 8 brasileiros por hora.
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O cigarro contém milhares dé substdncias que causam
dependéncia fisica e psiquica, 0 que toma difici o abandono do habito. Os
sintomas de abstinéncia como irritagdo, insonia, mal-estar, dor de cabeca, que
surgem pela falta da nicotina no organismo, sdo responsaveis pelas recaidas das
pessoas que tentam parar de fumar.

Além da dependéncia quimica, as substancias presentes no
cigarro e outros produtos derivados do tabaco sdo altamente téxicas ¢ imitantes,
causando alteragdes em diversos Orgaos, seja por agdo direta seja por diminuigao

da oxigenag&o dos tecidos do corpo. Com isso, ha forte associagéo entre 0 fumo
e doengas como cancer de boca, de esOfago, de laringe, dos bronquics, do
pulmdo e da bexiga; bronquite cronica; doenga pulmonar obstrutiva cronica;
hipertensao arterial, doengas coronarianas; doengas cerebrovasculares; doenca
vascular periférica, doengas gastrointestinais, como gastrite e ulcera gastrica;
osteoporose e envelhecimento précoce. -

O reconhecimento do males causados pelo tabaco tem
originédo a tomada de diversas medidas que visam a diminuir ou prevenir ¢ habito
de fumar. A proibicdo da propaganda de cigarros e outros produtos derivados do
tabaco, a restricdo do uso em locais publicos e a obrigatoriedade de redugdo dos
niveis desubstancias toxicas no cigarro sdo algumas dessas medidas.

Dado esse quadro, concordamos que a medida pretendida €
procedente, pois a indstria tabagista, que é verdadeiramente a Unica a ganhar
com o consumo de tabaco, deve ser responsabilizada pelos danos decorrentes do
uso do fumo. Ndo sd em relagdo as vitimas fumantes mas, também, em relagao
aos fumantes passivos, que s3o atingidos pela fumaga do cigarro e sofrem as
consequéncias da inalagdo das substancias toxicas nela presentes.

Cremos que, por razdes de ordem operacional, ©
ressarcimento das despesas feitas pelo Sistema Unico de Salde com o
tratamento de doencas decorrentes do uso do tabaco deve ser feito diretamente

- a0 Fundo Nacional de Saude. Também, acreditamos ser necessério prever que a

transferéncia de parte desses recursos, da Unido para os Estados e os
Municipios, deve atender a critérios epidemiologicos, que incluam a prevaléncia
do tabagismo e de doencas relacionadas & exposi¢&o ao fumo, bem como levem

em conta a capacidade instalada relativa a servigos de atendimento a essas
patologias. ‘ -
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Concordamos com a idéia de que parte desses recursos

destine-se ao custeio de pesquisas relacionadas ao uso do tabaco e a adogao de
medidas preventivas.

Como a lista de doengés relacionadas ao tabaco é muito
grande, ndo achamos necessdrio que a lei liste quais doengas devem ser
consideradas como tendo sido provocadas ou agravadas pelo tabaco. Essa
relacao depende do conhecimento cientifico acumulado até dado momento e, por
isso, n@o deve haver mengdo expressa as doengas, na lei. Cremos que o

Ministério da Saude, ao regulamentar a junta médica prevista e os prazos para
recurso, também, deve estabelecer critérios para a determinagic da associagdo

entre a doenga e 0 uso do tabaco.

Da mesma forma, achamos que o termo “desde que -~

comprovada sua origem”, no art. 7°, deve.ser suprimido, pois d& margem a
interpretagdes que podem dificultar ou até impedir o estabelecimento do vinculo

causal, que € feito com base em critérios clinico-epidemioldgicos e de associagéo
cronoldgica.

Para contemplar os aspectos levantados, apresentamos

subemendas ao Substitutivo apresentado pela CEIC.

Do 'exposto sSOmos pelé -aprovagdo dos Projetos de Lei n°
513199, n°® 708/99, n° 798/99 e n° 3.129/00, nos termos do Substitutivo da CEIC
com as subemendas ora apresentadas.

Sala da Comissao, em 04 de fevereiro de 2004.

o Manato
Relator



| SUBEMENDA N° 1A0 SUBSTITUTIVO DA CEIC

Suprima-se o art. 2°, renumerando-se os demais.

Sala da Comissdo, em 04 de fevereiro de 2004.

LT

SUBEMENDA N° 2 AO SUBSTITUTIVO DA CEIC

Dé-se ao art. 3° a sequinte redagao:

"Art. 3° Os repasses dos recursos onundos dos
ressarcimentos de que trata o art. 1° serdo feitos diretamente
ao Fundo Nacional de Saude.

§ 7° Nos casos de ‘tratamentos prolongados ou de
internagdes, o ressarcimento sera feito mensalmente.

§ 2° Os percentuais de rateio dos recursos referidos no caput
para os Estados, o Distrito Federal e os Municipios seréo
definidos pelo érgdo gestor nacional do SUS e aprovados
pelo Conselho Nacional de Saude, [levando-se em
consideracdo 0s indicadores epidemiolégicos sobre o
tabagismo e as doengas decorrentes e a capacidade
instalada para o atendimento de portadores de doengas
causaodas ou agravadas pelo uso de tabaco."”

Sala da Comissao, em 04 de fevereiro de 2004.

"~

N

Deptitado Manato




SUBEMENDA N° 3 AO SUBSTITUTIVO DA CEIC |

Dé-se ao paragrafo unico do art. 4°, a seguinte redagéo:

“Paragrafo L’micé. Os cnitérios para a formagdo da junta

medica referida no caput, para o0 estabelecimento do

vinculo causal entre a doenga e o uso do tabaco e as

regras sobre o direito de recurso das decisdes da junta
- serdo regulamentados pelos orgdos competentes.”

Sala da Comissa@o, em 04 de fevereiro de 2004.

WA %

Deputado Manato

SUBEMENDA N° 4 AO SUBSTITUTIVO DA CEIC

Dé&-se ao art. 7° a seguinte redagao:

“Art. 7° As disposicbes desta Lei aplicam-se, também, ao
paciente ndo-fumante que adquiriv ou teve a doenga
agravada em decomrréncia da convivéncia com pessoas
fumantes."

Sala da Comissé@o, em 04 de fevereiro de 2004.

ooy %
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It - PARECER DA COMISSAO

A Comissao de Seguridade Social e Familia, em
reunido ordindria realizada hoje, aprovou o Projeto de Lei n°
513/1999 e os Projetos de Lei n°s 708/1999, 798/1999 e 3129/2000,
apensadgs, nos termos do Substitutivo da Comissdo de Economia,
indastria e Comércio, com as quatro subemendas apresentadas, nos
termos do Parecer do Relator, Deputado Manato,contra os votos dos
Deputados Dr. Francisco Gongalves, Carios Mota, Marcondes

Gadelha, Kelly Moraes e Walter Feldman. O Deputado Osmanio
Pereira apresentou voto em separado.

Participaram da votagdo os Senhores
Deputados: -

Eduardo Paes - Presidente, Dr. Francisco
Gonga!ves e Selma Schons - Vice-Presidentes, Amauri Gasques,

Angela Guadagnin, Athos Avelino, Benjamin Maranhao, Darcisio
Perondi, Elimar Maximo Damasceno, Geraldo Resende, Lavoisier
Maia, Manato, Milton Barbosa, Rafael Guerra, Roberto Gouveia,
Almerinda de Carvalho, Carlos Mota, Dr. Rosinha, Kelly Moraes,
Luci Choinacki, Marcondes Gadelha e Walter Feldman.

Sala da Comisséo, em 26 de maio de 2004.

N

Deputado EDUARDO PAES
Presidente

SUBEMENDA N° 1 ADOTADA PELA COMISSAO AO
SUBSTITUTIVO DA CEIC

Suprima-se o art. 2°, renumerando-se os demais.

Sala da Comissao, em 26 de maio de 2004.

Deputad AAA{R%OP ES

" Presidente
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* SUBEMENDA N° 2 ADOTADA PELA COMISSAO AO
SUBSTITUTIVO DA CEIC

Dé-se ao art. 3° a seguinte redagao:

"Art. 3° Os repasses dos recursos oriundos dos ressarcimentos de que
trata o art. 1° serdo feitos diretamente ao Fundo Nacional de Saude.

§ 1° Nos casos de tratamentos prolongados ou de internagbes, o
ressarcimento sera feito mensalimente.

§ 2° Os percentuais de rateio dos recursos refendos no caput para os
Estados, o Distrifo Federal e os Municipios serdo definidos pelo 6rgédo
gestor nacional do SUS e aprovados pelo Conselho Nacional de Sadade,
levando-se em consideragdo os indicadores epidemiolégicos sobre o
tabagismo e as doengas decorrentes e a capacidade instalada para o

atendimento de pon‘adores de doengas causadas ou agravadas pelo
uso de tabaco."

Sala da Comiss&o, em 26 de maio de 2004.

Deputad &J\UI&\DO PAES

Presidente

"SUBEMENDA N° 3 ADOTADA PELA COMISSAD AO
SUBSTITUTIVO DA CEIC
Dé-se ao paragrafo unicho art. 4°, a seguinte redagéo:
"Parégrafo Gnico. Os critérios para a formagdo da junta médica
referida no caput, para o estabelecimento do vinculo causal entre

a doenga e o uso do fabaco e as regras sobre o direito de recurso

das dec:soes da junta serdo regulamentados pelos orgdos
competentes.”

Sala da Comissédo, em 26 de,maiode 2004.

,i’\
TN

Deputa oé ARDO
Presidente
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S‘UBEMENDA_ N°4 ADOTADA PELA COMISSAO AO
SUBSTITUTIVO DA CEIC

Dé-seaoart. 7°a seguinte redag3o:
"Art. 7° As disposigbes desta Lei aplicam-se, também, ao paciente
ndo-fumante que adquiriu ou teve a doenga agravada em

decorréncia da convivéncia com pessoas fumantes."”

Sala da Comissdo, em 26 de maio de 2004.

A

Presidente

PAES

VOTO EM SEPARADO DO DEPUTADO OSMANIO PEREIRA.

Os Projetos de Lei em epigrafe, tramitando o mais antigo na
Casa ha cerca de 5 anos, tratam de matéria de grande importancia e
extremamente delicada, sob diversos aspectos. Receberam Parecer favoravel,
com Substitutivo na Comissao de Economia, Industria e Comércio e neste Orgao
Técnico recebeu o voto do ilustre Relator, DEPUTADO MANATO, pela provécéo,
com Emendas.

Inspirado no acordo celebrado nos Estados Unidos da
América entre industrias fumageiras e alguns Estados da Unrig@o, as proposigées
ora analisadas tém como objetivo tornar obrigatério o ressarcimento ao Sistema
Unico de Saiide — SUS —. pelos fabricantes de ciparos e demais produtos
derivados do tabaco, das despesas com tratamento de pacientes de doengas
provocadas ou agravadas pelo fumo e seus derivados.

Nao pairam ddvidas quanto aos maleficios do cigarro. Os
argumentos & numeros apresentados pelos estudos epidemioldgicos que

.relacionam o habito de fumar e a inalagdo passiva com doengas do aparelho

circulatodrio e respiratorio sdo por demais conhecidos e foram citados pelo nobre
Relator.
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‘Ha que se considerar, entretanto, que nac podemos
enfrentar um problema tao comp'lexo como esse com propostas singelas e
simplistas, e que nédo procuram analisar as multiplas e importantes variaveis que
condicionam o tabagismo e, por conseguinte, a prevaléncia de doencgas
relacionaveis ao fumo.

A primeira delas € que a estratégia de onerar o pre¢o do
cigarro como elemento de dissuasdo para ¢ seu consumo mostrou-se equivocada
em todo o mundo. Nao podemos ser inocentes a ponto de pensar que a industria
do tabaco, ja bastante gravada por aliquotas altissimas de impostos, vai absorver
esse custo adicional sem repassa-lo ao preco final de seus produfos.

Observe-se que nos EUA o acordo sé se tornou posswel

Aporque ‘a carga tributdria incidente sobre tais produtos é relativamente baixa, |

comparada com outros paises, e porque o poder aquisitivo do consumidor norte—
americano é alto, suportando um aumento de pregos.

Naquele pais, os impostos incidentes sobre cigarros
representam aigo em torno de trinta por cento do prego de varejo. C'omputando-se
0s custos do acordo como um tributo adicional, diluidos ao longo dos 25 anos
previstos para sua vigéncia, a carga tributaria ndo passaria dos quarenta e seis
por cento. |

Ja no Brasil a carga tributaria excede em mais de duas
vezes a vigente nos EUA. Uma nova contribuigdo significaria um onus
insuportavel para um setor industrial legalmente constituido.

O aumento do prego criaria oportunidade impar para a
expansdo do mercado ilegal. De fato, a elevagao de tributos objetivando a
diminuicdo do consumo do tabaco ocorrida no Pais tem levado ao aumento do
contrabando, geralmente com predominio de cigarros produzidos em paises
periféricos e sem qualquer preccupagdoc com a qualidade. Estima-se que o
Estado brasileiro receba bilhdes de reais em tributos arrecadados com o consumo
de cigarros. Apenas o IP! pago pelo setor de 1995 a 1999, correspondeu a cerca
de R$ 13 bilhdes, segundo dados da Receita Federal. A este vaior agregam-se
ainda outros tributos incidentes sobre os produtos do fumo, como ICMS, selo,
COFINS e PIS.
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Estabelece-se, assim, um mecanismo perverso, pois 0
fumante nao deixa de consumir o tabaco, mas passa a fazé-lo sem nenhuma

> garantia da procedéncia e, geralmente, passando para marcas com teores mais

elevados de nicotina e alcatrdo. Ademais, © consumo de cigarros
contrabandeados, estimado hoje em trinta por cento do total, ja causa uma
evas3o fiscal da ordem de R$ 1,3 bilhdes anuais. Percebe-se, dessa forma, que o
tiro sai pela culatra.

Da forma com que a proposigao procura resolver o problema
das doengas derivadas do tabagismo, agrava-se um impasse ético: o Estado
passara a ser socio dos canceres de pulmao, dos infartos e dos enfisemas, pois
quanto mais ocorrerem tais doengas, mais recursos entrardc nho caixa dos
governos federal, estaduais e municipais. :

. A esse respeito € nitida a dubiedade da atuagdo do Poder
Puablico, pois quando é presswnado pelos promotores de eventos esportivos
patrocinados por marcas de cigarros, 0 Poder Executivoc muda a legislagéo por

/intermedio de Medida Provisoria, mostrando que a questdo ndo é a salde da
‘populagdo, mas a manutengdo de provas internacionais de automobilismo que

tantos recursos carreiam para os seus cofres.

Bem sabemos, outrossim, que a poluu;éo ambiental é
também causadora de todas as doencas citadas no Projeto, além de outras. Néo

‘seria, entdo, o caso de  cobrarmos despesas médicas da industria

automobilistica, petrolifera e todas as demais que despejam particulas solidas e
gases téxicos ho meio ambiente? E os doentes de enfisema, bronquite, asma,
cancer do trato respiratério que nunca fumaram e n&o viviam em ambientes com
exposicdo importante & fumaga de cigarros? De quem cobraremos? Faremos o
mesmo em relacdo as doengas atribuiveis ao consumo de alcool? Ou
continuaremos a tolerar a desenfreada propaganda de bebidas que muito lucro
traz aos jornais, revistas e emissoras de radio e TV?

Outro fator a ser considerado & o da viabilidade fatica da
proposigao. A constituicao de Juntas médicas, com trés profissionais habilitados,
para exames de todos os supostos casos, em todo o territério nacional seria por
demais dificil. Além disso, quem comporia tais juntas? Supbe-se que seriam
meédicos servidores publicos, o que geraria problemas de credibilidade dos laudos
e sua conseqiente contestacao, pois esses profissionais seriam ligados a uma
das partes, exatamente a que pretende obter reembolso.
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‘Por (ltimo, mas nao menos importante, & o fato de que
gostemos ou nao, sejamos fumantes ou ndo, a produgdoc de derivados do tabaco
€ economicamente importante, gerando empregos e garantindo o sustento de
numerosas familias de produtores rurais e de industriarios. Como absorver o
desemprego que tal medida certamente trara?

Aproximadamente 210 mil familias sao envolvidas no cultivo
-do fumo, atividade que lhes garante a subsisténcia. O setor &, também, gerador
de divisas, responsabilizando-se anuaimente por mais de US$ 1 bilhdo em
vendas ao exterior.

Diante do exposto, nosso voto & pela rejeicdo do Projeto de
Lei n.? 513, de 1999, bem como dos demais a ele apensados.

Deputado ORMANIO PEREIRA

Secretaria Especial de Editoracdo e Publicagdes do Senado Federal - Brasilia-DF
(0S:14034\2004)
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