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O Autor estabelece que o Poder Publico mantenha
programa de diagndstico e tratamento de estudantes da educagdo basica com
dislexia, que serdo conduzidos por educadores, psicélogos, psicopedagogos e
médicos. Para dar suporte a sua participacdo nessa equipe multidisciplinar, os
sistemas de ensino devem garantir aos professores da educacao basica cursos
sobre diagndstico e tratamento da dislexia. O art. 3° estabelece que as escolas
devem assegurar a criangas e adolescentes com dislexia 0 acesso aos
recursos didaticos adequados ao desenvolvimento de sua aprendizagem.

A justificacdo ressalta o alto percentual de criangas com
dificuldades de aprendizagem relacionadas a linguagem, como dislexia,
disortografia e disgrafia. Para a insercéo ideal do aluno com dislexia no ensino
regular, é essencial que os professores estejam capacitados para conduzir
adequadamente seu processo de aprendizagem e ajudar a crianca ou
adolescente a superar suas dificuldades.

Nao foram apresentadas emendas no prazo regimental. A
proposta serd analisada a seguir pelas Comissfes de Educacdo e Cultura,
Financas e Tributac&o e de Constituicéo e Justica e de Cidadania.
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N&o resta duvida de que € extremamente importante
permitir a ampla inser¢do de alunos portadores de dislexia no ensino regular,
assegurando que tenham suporte amplo, qualificado e multiprofissional.

Temos, entretanto, algumas ponderacdes a fazer quanto
ao projeto. Em primeiro lugar, e isso ser4 mais adequadamente apreciado pela
Comisséo de Constituicdo e Justica e de Cidadania, ndo € adequado que uma
iniciativa do Poder Legislativo imponha obrigacbes para o Poder Executivo em
virtude do principio de autonomia e de independéncia estabelecido no texto
constitucional.

Sob o ponto de vista da salude, a escola ndo é o cenario
ideal para o diagndstico ou tratamento. No caso de alunos com dificuldade de
aprendizagem, o que se espera € que o olhar atento dos mestres permita a
suspeicdo de dificuldades e que o encaminhamento para a rede assistencial
seja 0 mais agil possivel, no sentido de ensejar o desenvolvimento pleno do
aluno. Isso se aplica ndo somente a dislexia, como a disturbios auditivos ou
visuais, que contam com os professores como aliados na deteccéo precoce. E
essencial ainda que os mestres tenham condi¢cdes de lidar com os alunos
disléxicos ou com outras dificuldades e assegurar sua inclusdo nas atividades
escolares e seu aproveitamento efetivo.

Quanto ao tratamento, a escola pode ser um local
coadjuvante da maior importancia, assegurando que haja a efetiva insergéo do
aluno no processo de ensino. A capacitacdo de professores para lidar
adequadamente com alunos que tenham dificuldades das mais diversas
naturezas é essencial. E evidente a relevancia, ainda, de que a escola
assegure, como estabelece o art. 3°, acesso a recursos didaticos adequados.

No que diz respeito a saude, o Decreto 6.286, de 5 de
dezembro de 2007, que “institui o Programa Saude na Escola — PSE” tem por
objetivo contribuir para a formacéao integral dos estudantes da rede publica de
educacdo béasica por meio de acbes de prevencdo, promocao e atencao a
saude, em integracdo entre as pastas da Saude e da Educacdo. Ha o efetivo
envolvimento das equipes de saude da familia e da educacdo basica. Séo
objetivos do PSE, entre outros:

V - fortalecer o enfrentamento das vulnerabilidades,
no campo da saude, que possam comprometer o pleno
desenvolvimento escolar;



VI - promover a comunicagdo entre escolas e
unidades de saude, assegurando a troca de informacfes
sobre as condi¢des de saude dos estudantes.

Mais adiante, temos

Art. 4° As acOes em saude previstas no ambito do
PSE considerardo a atencdo, promoc¢ao, prevencao e
assisténcia, e serdo desenvolvidas articuladamente com a
rede de educacgéo publica basica e em conformidade com
0s principios e diretrizes do SUS, podendo compreender
as seguintes acoes, entre outras:

XVII - inclusdo das tematicas de educacao em saude
no projeto politico pedagoégico das escolas.

Paragrafo Unico. As equipes de saude da familia
realizardo visitas periédicas e permanentes as escolas
participantes do PSE para avaliar as condi¢fes de saude
dos educandos, bem como para proporcionar 0
atendimento a saude ao longo do ano letivo, de acordo
com as necessidades locais de saude identificadas.

Depreende-se que a assisténcia a saude deve obedecer
aos principios e diretrizes do Sistema Unico de Salde. Assim, a integralidade
do cuidado estd garantida a todos, com acbes que incluem o diagndstico, o
tratamento e a reabilitacdo, o que evidentemente se estende aos portadores de
dislexia. Exames, avaliacbes e acompanhamento fonoaudiolégicos integram
procedimentos disponiveis na esfera do Sistema Unico de Salde.

Vemos, entdo, que as propostas do Projeto de Lei 3.394,
de 2012, ja se encontram acolhidas tanto na legislacdo em vigor como em
diversas normas infralegais. Consideramos ser redundante deflagrar a
discusséo de pontos ja pacificados, o que contraria a economia processual que
deve nortear a atuacao desta Casa.

Ao mencionar a economia processual, lembramos ainda a
tramitacdo de iniciativa do Senado Federal 7.081, de 2010, a qual foram
apensadas diversas outras, que aborda a questdo em termos bastante
semelhantes aos que ora analisamos.

Por esses motivos, manifestamos o voto pela rejeicao do
Projeto de Lei 3.394, de 2012. No entanto, a existéncia do Programa Saude na



Escola traz alianca preciosa entre as esferas da saude e da educacdo. Assim,
no sentido de estimular acdes de inclusdo de estudantes com dislexia e a
integracdo mais ampla dos Ministérios da Saude e da Educagdo no
disciplinamento do cuidado com eles, decidimos apresentar Indicagbes nesse
sentido ao Poder Executivo.

Sala da Comissao, em de de 2015.
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Relator
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