COMISSAO DE SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA

PROJETO DE LEI N° 2.574, DE 2007
Apensados: PL n° 5.444/2016 e PL n° 6.275/2019

Cria Centros de Saude nos
estabelecimentos prisionais com mais de
100 presos e prevé atendimento em
ambulatério na propria unidade prisional por
profissionais de saude nas prisdes com até
100 detentos.

Autora: COMISSAO DE LEGISLACAO
PARTICIPATIVA

Relatora: Deputada VIVI REIS

| - RELATORIO

O Projeto de Lei em epigrafe tem o objetivo de obrigar os
estabelecimentos prisionais com mais de cem presos a criarem centros de
saude que contem com equipes integradas, pelo menos, por médico,
enfermeiro, odontélogo, psicélogo, assistente social, auxiliar de enfermagem e
auxiliar de consultério dentario, submetidos a jornada semanal de trabalho de
20 horas. Para as unidades prisionais que possuam até cem detentos, devera
ser disponibilizado ambulatério no estabelecimento, com atendimento por
profissionais de saude da Secretaria Municipal de Saude, com a mesma
composi¢cdo prevista para os centros de saude, com uma carga horaria

semanal de 4 horas.

Conforme a |justificativa apresentada pela Comissao de
Legislagao Participativa, o presente projeto se originou da Sugestdo n° 24,
2007, de autoria do Centro de Teatro do Oprimido — CTO/RJ, com base nas
conclusdes do Férum Publico Estadual realizado no Estado do Rio Grande do
Norte, em 25/05/2006, apresentada posteriormente a Comissao, que a acolheu.

Argumentou que a populacédo carceraria no Pais sofre desenfreada violéncia,
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superlotacdo, auséncia de atendimento a saude, com a proliferacdo de uma

série de doencas e vicios de todas as espécies.

A referida Comissdo, ao analisar a sugestdo, detectou a
existéncia do Plano Nacional de Saude no Sistema Penitenciario — PNSSP,
criado pela Portaria Interministerial n® 1777, editada conjuntamente pelos
Ministérios da Justica e da Saude, em 09/09/2003, no qual foram observados

os principios do Sistema Unico de Saude — SUS.

Apesar da existéncia de um programa governamental que
contempla o objetivo da proposta, a CLP constatou que, passados mais de 4
(quatro) anos da implementagédo do aludido plano, apenas 10 (dez) Estados —
Bahia, Ceara, Goias, Mato Grosso, Minas Gerais, Pernambuco, Rio de Janeiro,
Rondbnia, Sao Paulo, Tocantins — além do Distrito Federal implementaram o
programa. Em virtude disso, a Comisséo optou pelo acolhimento da sugestao e
a adaptou ao PNSSP, para torna-la uma lei que objetive disseminar e unificar o

Plano em todo o territoério nacional.

Posteriormente, outras duas proposi¢des foram apensados ao
citado Projeto de Lei. O primeiro apensado, o PL n° 5.444/2016, propde a
alteracao da Lei de Execugédo Penal — Lei n° 7.210, de 11 de junho de 1984,
para dispor sobre a assisténcia psicologica a populagao presidiaria, que devera
ser disponibilizada todos os dias da semana, sendo o comparecimento as

sessdes fundamento para redugao do tempo de cumprimento de pena.

O segundo apensado, o PL n° 6.275/2019, também sugere a
modificagao da Lei de Execugao Penal para tratar do atendimento psicoldgico e

psiquiatrico aos presidiarios, a serem prestados de forma permanente.

As propostas serdo apreciadas pelas Comissbes de
Seguridade Social e Familia; de Seguranga Publica e Combate ao Crime
Organizado; e de Constituigdo e Justica e de Cidadania. Posteriormente, seréo

debatidas e apreciadas pelo Plenario da Camara dos Deputados.

E o Relatorio.
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Il -VOTO DA RELATORA

Trata-se de Projetos de Lei direcionados a garantir melhores
condicdes na atencdo a saude dos internos das unidades prisionais brasileiras,
com ampliacdo do escopo de atuagdao multiprofissional, como o acesso ao
atendimento psicolégico e psiquiatrico. A esta Comissdo cabe a manifestacéo
sobre o mérito das iniciativas para o direito a saude e para o sistema publico de

saude.

Sem duvidas, as proposicoes sumariadas no Relatério
precedente a este Voto revelam-se relevantes e meritérias para a populagao
prisional do pais, assim como para o sistema de saude publica, pois ampliara
as acoes de saude junto a uma parcela da populagdo que, atualmente, enfrenta
restricdes no que tange a garantia do direito universal a saude. O acolhimento
das sugestdes pode gerar beneficios diretos para todos aqueles que cumprem
pena, bem como beneficios indiretos para toda a coletividade, em vista da
promogao da saude e do combate a uma série de doengas no ambiente

prisional, que podem agir como focos de contaminacgdes.

Diversos aspectos merecem ser destacados na presente
iniciativa. A Constituicdo da Republica delimitou, como um dos principios
fundamentais da nacdo, a dignidade humana, nos termos do art. 1° Ill, da
Constituicao Federal. Os projetos em tela prestam homenagem a tal diretriz,
uma vez que o direito a saude esta intimamente relacionado com a dignidade

do ser humano. Sem saude, nao ha dignidade.

O ambiente carcerario, por si sO, ja representa sério risco a
dignidade humana. Além da violéncia rotineira a que ficam submetidos os
presos, ha o perigo de disseminagao de diversas doengas infectocontagiosas
associado a auséncia de agdes do Poder Publico no intuito de reinserir os
condenados ao convivio social e de proteger a integridade fisica e psicoldgica
dos internos. As instituicbes prisionais segregam muito mais do que incluem,
fato que deve servir de base para mudancas radicais na forma de cumprimento

das penas impostas pela Justica.
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Apesar da imposicado das penas restritivas de liberdade, o
Estado continua obrigado a respeitar a dignidade e a integridade dos presos.
Os individuos que cumprem pena continuam titulares dos demais direitos, néo
relacionados com a liberdade de ir e vir, reconhecidos aos demais membros da

sociedade, direitos que subsistem a condenacgao penal.

Isso posto, fica claro que o direito a vida e a saude ficam
preservados e devem ser garantidos pelo Estado, que, naquele momento, esta
com a custodia dos condenados e assume, assim, o dever de guarda. A
populacdo carceraria do pais encontra-se, atualmente, abandonada em suas
necessidades mais basicas, em especial no que concerne a atencdo a saude,
no que tange as intervengdes curativas, procedimentos de prevencao e,
principalmente, agdes de ensino sobre saude. Atencdo especial deve ser
direcionada aos servigos que envolvem a saude mental dos presidiarios, pois
os aspectos psicolégicos envolvidos nas situagdes de encarceramento sao os

mais proeminentes.

Um outro aspecto a ser enaltecido diz respeito a legitimidade
da iniciativa do Projeto principal. Esta Casa Legislativa & a legitima
representante do povo brasileiro. A Comisséao de Legislagado Participativa tem
como principal atribuicdo o recebimento de demandas das instituicdes sociais.
Foi nesse 6rgéo técnico que teve inicio a matéria em comento, em resposta a
Sugestao n.° 24, de 2007, apresentada pelo Centro de Teatro do Oprimido do
Rio de Janeiro, tendo como base uma proposta feita no Férum Publico
Estadual do Rio Grande do Norte.

A iniciativa, além de ter nascido de direta manifestagao popular,
encontrou amparo, em vista da similaridade de objetivos, em uma iniciativa
governamental, qual seja, o Plano Nacional de Saude no Sistema Penitenciario
— PNSSP, orientado pelos principios e diretrizes do Sistema Unico de Saude —
SUS. Referido plano mereceu o apoio do Conselho Nacional de Secretarios de
Saude, o CONASS e do Conselho Nacional dos Secretarios Municipais de
Saude, o CONASEMS. Posteriormente, o plano foi aprovado na Comisséao
Intergestores Tripartite, no Conselho Nacional de Politica Criminal e

Penitenciaria, na 122 Conferéncia Nacional de Saude e foi incluido no Plano
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Nacional de Saude. Portanto, pode-se concluir que o PL principal detém alta

legitimidade social.

Posteriormente, o referido PNSSP sofreu um processo de
revisdo e atualizagdo e, no ano de 2014, foi instituida a Politica Nacional de
Atencdo Integral as Pessoas Privadas de Liberdade no Sistema Prisional -
PNAISP, instituida pela Portaria Interministerial n® 01, de 02 de janeiro de 2014
e sua respectiva operacionalizacdo pela Portaria n°® 482, em 1° de abril de
2014. O objetivo principal do PNAISP é garantir o acesso das pessoas privadas
de liberdade no sistema prisional ao cuidado integral no SUS, seguindo as

seguintes diretrizes:

| - promogéo da cidadania e inclusdo das pessoas privadas de
liberdade por meio da articulaggdo com os diversos setores de

desenvolvimento social, como educacgéo, trabalho e segurancga;

Il - atengdo integral resolutiva, continua e de qualidade as
necessidades de saude da populagdo privada de liberdade no
sistema prisional, com énfase em atividades preventivas, sem

prejuizo dos servigos assistenciais;

Ill - controle e/ou redugdo dos agravos mais frequentes que

acometem a populagéo privada de liberdade no sistema prisional;

IV - respeito a diversidade étnico-racial, as limitacbes e as
necessidades fisicas e mentais especiais, as condi¢cbes
econbmico-sociais, as praticas e concepgdes culturais e religiosas,

ao género, a orientagdo sexual e a identidade de género; e

V - intersetorialidade para a gestéo integrada e racional e para

a garantia do direito a saude.

Dessa forma, pode-se concluir que as propostas ora em apreco
trazem uma maior seguranca juridica para a garantia do direito a saude pela
populagdo carceraria e se mostram perfeitamente consentdneas com as
medidas que ja estdo sendo implementadas pelo Poder Publico no &mbito de
politicas voltadas para a realizagdo de servigos de saude nos estabelecimentos
prisionais brasileiros. Saliente-se, por fim, que todas as proposi¢cdes em analise
se mostram meritérias para a garantida do direito a saude e merecem ser
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acolhidas por esta Comissdo. Para o acolhimento do conjunto de proposicoes,
faz-se necessaria a elaboragcdo de um substitutivo para melhor compatibilizar
as propostas de maneira uniforme e sistematica, reduzindo-se a probabilidade
de antinomias e conflitos normativos, providéncia que ora adotamos no

presente Parecer.

Ante todo o exposto, nos manifestamos pela APROVACAO dos
Projetos de Lei n° 2.574/2007, n° 5.444/2016 e n° 6.275/2019, na forma do

substitutivo anexo.

Sala da Comissdo, em de de 2021.

Deputada VIVI REIS
Relatora

2021-11030
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COMISSAO DE SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA

SUBSTITUTIVO AO PROJETO DE LEI N° 2.574, DE 2007
Apensados: PL n° 5.444/2016 e PL n° 6.275/2019

Altera o art. 14 da Lei n° 7.210, de 11
de julho de 1984, para tratar da assisténcia a
saude dos presos e internados.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° A Lei n°® 7.210, de 11 de julho de 1984, passa a vigorar
com as seguintes alteragdes:

“‘Art. 14 A assisténcia a saude do preso e do internado, de
carater preventivo e curativo, sera estruturada em observancia aos principios
do Sistema Unico de Saude — SUS e compreendera o atendimento por equipe
multiprofissional composta, pelo menos, por médicos, enfermeiros e auxiliares
de enfermagem, nutricionistas, psicologos, farmacéuticos, odontélogos,

assistentes sociais e fisioterapeutas.
§1° (Vetado).

§2° As unidades prisionais deverao contar com instalagbes
especificas e adequadas de acordo com as exigéncias sanitarias para a
prestacdo dos servicos de saude, inclusive de atencdo a saude mental e
psicologica, de modo compativel com o numero de presos e internados, nos

termos regulamentares.

§4° Caso o estabelecimento prisional ndo possua condigdes
técnicas para a realizagao de determinados servigos de saude, em razao de
sua maior complexidade, sera garantido ao preso ou interno o seu
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encaminhamento a uma unidade de saude do SUS para o adequado

atendimento, apds a autorizacao da direcéo do estabelecimento. (NR)”

Art. 2° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacédo

oficial.
Sala da Comissao, em de de 2021.
Deputada VIVI REIS
Relatora
2021-11030
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