COMISSAO DE SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA (CSSF)

(VOTO EM SEPARADO DA BANCADA DO PT)

PROJETO DE LEI N° 821, DE 2003

Acrescenta dispositivo a Lei n° 8.899, de 29 de junho de
1994, sobre concessdo de desconto de cinquenta por
cento nas tarifas de passagens aéreas para pessoas
portadoras de deficiéncia fisica, mental e sensorial e
idosos com idade igual ou superior a sessenta anos,
desde que o deslocamento se destine a realizacdo de
tratamento médico hospitalar.

Autor: Deputado SANDES JUNIOR
Relator: Deputado EDUARDO BARBOSA

| - RELATORIO

O PL, de autoria do Deputado Sandes Junior, acrescenta dispositivo (art. 1°-A) a
Lei 8.899, de 29 de junho de 1994, para conceder desconto de cinglienta por cento nas
tarifas de passagens aéreas para pessoas portadoras de deficiéncia fisica, mental ou
sensorial e idosos, com idade igual ou superior a sessenta anos, desde que o0
deslocamento ocorra para a realizacédo de tratamento médico hospitalar.

Condiciona o beneficio a apresentagdo, junto & companhia aérea, de documento
médico que ateste a necessidade do deslocamento para tratamento de salude ou de

atendimento na unidade hospitalar para a qual se dirige.



O autor justifica a medida com os seguintes argumentos:

a) promover descontos, ja é uma pratica das companhias aéreas de aviagao civil
comercial, como procedimento de marketing, por motivos mercadol6gicos;

b) € comum o deslocamento de pessoas da terceira idade para tratamento da
saude fora do domicilio e por imposi¢cdes de ordem domiciliar;

c) deve-se assegurar aos deficientes fisicos, mental e sensorial que ndo sejam
abrangidos Lei 8.899/94 (Lei do Passe Livre Interestadual), o beneficio do
desconto proposto, por frequentes deslocamentos para a obtencdo de
tratamentos meédicos em grandes centros urbanos, como apoio, pela
contingéncia da reducéo de suas capacidades motoras.

O Relator defende a aprovagéo da proposicao, fundamentando-se na legislagcéo
vigente sobre o amparo e a protecdo das pessoas portadoras de deficiéncia e dos
idosos, alegando que a proposicdo em tela vem preencher uma lacuna existente na
legislacdo, porque introduz dispositivo na Lei do Passe Livre Interestadual para
conceder um desconto de cinqlienta por cento nas tarifas de passagem aérea as

pessoas portadoras de deficiéncia fisica, mental, sensorial, e também aos idosos com

sessenta anos ou mais, porque que a Lei n° 10.741, de 1° de outubro de 2003, que
dispde sobre o Estatuto do Idoso, determina em seu art. 40, a gratuidade no sistema de

transporte coletivo interestadual para os _idosos com renda igual ou inferior_a dois

salarios minimos: "l - a reserva de 2 (duas) vagas gratuitas por veiculo"; e "Il - desconto

de cinglenta por _cento, ho minimo, no valor das passagens”, quando a demanda

exceder as duas vagas gratuitas”.

Informa que a Portaria Interministerial n® 03/2001, dos Ministros do Transporte,
da Justica e da Saude, definiu, para os efeitos do Passe Livre Interestadual, concedido
aos Portadores de Deficiéncia, pela Lei 8.899/1994, apenas os modais rodoviario,

ferroviario e aquaviario. Que ndo foi contemplado o modal aeroviario, por ndo estar

enquadrado no conceito de “transporte convencional”’, segundo o entendimento adotado
pelos Ministérios.

A argumentacdo do Relator fundamenta-se ainda, na viabilizacdo dos preceitos
constitucionais de protec¢do, amparo, habilitacdo, reabilitacdo e promocao da integracao

a vida comunitaria e no amparo daqueles gue necessitam, ou seja, incluir como



beneficiarios apenas os portadores de deficiéncia e idosos comprovadamente carentes.

Sugere que, as pessoas portadoras de deficiéncia e idosos, se enquadrem no mesmo
critério previsto na regulamentacdo da Lei do Passe Livre, ou seja: comprovar renda

mensal per capita igual ou inferior a um salario minimo e comprovar 0 motivo da

locomocao para tratamento médico.

O Relator propde a aprovacéo da proposicéo, nos termos de Substitutivo, que da
nova redacdo ao paragrafo Unico, incluindo que o beneficiario ou seu responsavel
"deverd comprovar a caréncia"....

Esgotado o prazo regimental, ndo foram apresentadas emendas aos projetos.

E o Relatorio.

Il - VOTO EM SEPARADO

Cabe-nos como membros desta Comissao analisar os projetos sob os aspectos
de mérito, além da constitucionalidade e juridicidade, nos caos em que o0 mérito se
confunde com a prépria analise da constitucionalidade e juridicidade.

O Projeto de Lei, tem por objetivo instituir o desconto de cinqiienta por cento
(50%) nas passagens aéreas dos vbos regulares das empresas de aviacdo civil
comercial para as pessoas portadoras de deficiéncia fisica, mental ou sensorial e para
os idosos, que comprovem renda familiar mensal per capita igual ou inferior a um
salario minimo, estipulado pelo Governo Federal, além da comprovacao de locomocéao
para tratamento medico.

Os nobres Autor e Relator cometem um equivoco bésico, em relacdo a
proposicao: propde o referido desconto a pessoas que especifica, que comprovem
renda familiar mensal per capita, igual ou inferior a um salario minimo, estipulado pelo

Governo Federal, para a locomocédo, com o objetivo de tratamento médico hospitalar.

Sobre o0 assunto € necessario esclarecer que, as acdes de saude e assisténcia
social sdo parte da Seguridade Social, mas ndo se confundem quanto ao seu

financiamento, gestdo e acesso.



a)

b)

d)

f)

9)

Assegurar o transporte para tratamento de saude é uma acdo de saude publica e

nao de assisténcia social, ou seja, ndo é o minimo social, previsto na Lei Organica

da Assisténcia Social (LOAS), para garantir o atendimento as necessidades basicas,
mas direito de todos, previsto na Lei Organica da Saude (LOS);
a garantia do transporte gratuito para tratamento de saude é direito assegurado na

CF e na Lei 8.080/90 de acordo com os principios da universalidade e da

integralidade (promocéo, protecao e recuperacdo da saude);
todos os cidadaos brasileiros tem o direito (Art. 196 da CF e Lei 8.080/90) ao

atendimento universal e integral a saude de forma regionalizada e hierarquizada,

gue se organiza, entre outros meios, pelo sistema de referéncia e contra-referéncia

para as agles e servigos;

guando € necessario o transporte dos usuarios para outra localidade, fora do seu
municipio de origem (Tratamento Fora do Domicilio - TFD), o SUS arca com as
despesas de transporte, inclusive do acompanhante, assim como as de alimentacao
e hospedagem, inclusive de passagens aéreas, quando 0 caso requer,

A Portaria/SAS/MS/N° 055 de 24 de fevereiro de 1999, que dispde sobre a rotina do
Tratamento Fora de Domicilio no Sistema Unico de Satde — SUS, com inclus&do dos
procedimentos especificos na tabela de procedimentos do Sistema de Informacdes
Ambulatoriais do SIA/SUS, estabelece que o pagamento das despesas relativas ao
deslocamento em TFD s6 sera permitido quando esgotados todos os meios de
tratamento no proprio municipio, exclusivamente a pacientes atendidos na rede
publica ou conveniada/contratada do SUS, e ainda, que as despesas permitidas pelo

TFD séo aquelas relativas a transporte aéreo, terrestre e fluvial; didrias para alimentacao e

pernoite _para paciente e acompanhante, devendo ser autorizadas de acordo com a

disponibilidade orcamentéaria do municipio/estado.

o Ministério da Saude Editou a Portaria N° 3.409/GM, de 05 de agosto de 1998,
instituindo a Camara Nacional de Compensacao de Procedimentos Hospitalares de
Alta Complexidade (CNCPHAC), para tratamento de pacientes que requerem
assisténcia de servigos cadastrados no SUS para alta complexidade n&o ofertados
(ou ofertados com grande restricdo de demanda) em seus municipios de residéncia;

atualmente, a CNCPHAC inclui procedimentos de média complexidade;



h)

)

k)

em decorréncia desta Portaria, o Ministério da Saude acresce, mensalmente, 0s
valores financeiros referentes aos pacientes atendidos e identificados pela Camara
Nacional de Compensacédo de Procedimentos Hospitalares de Alta Complexidade,
aos tetos estaduais e/ou municipais;

guando o 6rgdo gestor estadual ou municipal responsavel pelo pagamento aos
prestadores de servicos receber diretamente do Fundo Nacional de Saude o recurso
para custeio da assisténcia hospitalar, os valores relativos as internacdes da
CNCPHAC serao reembolsados, apdés o processamento nacional do SIH/SUS, por
meio de transferéncia "fundo-a-fundo” complementar;

a Portaria n.° 2309, de 19 de dezembro de 2001, instituiu, no &mbito da Secretaria
de Assisténcia a Saude/SAS do Ministério da Saude, a Central Nacional de
Regulacéo da Alta Complexidade/CNRAC, com o objetivo de coordenar a referéncia
interestadual de pacientes que necessitem dessa assisténcia;

a Portaria SAS 589, de 27 de dezembro de 2001, estabelece que as solicitacdes a
Central Nacional de Regulacdo (CNRAC) sejam encaminhadas pela Secretaria de
Estado da Saude, por meio da Central Estadual de Regulacao, sempre previamente
a realizacdo do procedimento e nos estados em que a Central ainda ndo esteja
funcionando, o encaminhamento ¢é feito pela Area de Controle e
Avaliacdo/Tratamento Fora Domicilio (TFD) do estado;

a Central Nacional de Regulacdo (CNRAC) destina-se a organizar o fluxo da
referéncia interestadual, de pacientes que necessitem de assisténcia hospitalar de
alta complexidade eletiva (atendimento com data e hora marcados), e a garantir o
financiamento desses atendimentos;

a CNRAC é de acesso exclusivo de Estados e Municipios, por meio de Senha e
Login proprios, estes ja cadastrados automaticamente no momento da habilitacdo
no sistema informatizado. O acesso se da por meio da pagina da SAS

(www.saude.gov.br/sas) no icone "CNRAC". O manual de orientacbes gerais fica

disponivel para acesso comum no citado endereco eletrénico. Esclarecimentos
poderdo ser obtidos diretamente com o0s responsaveis técnicos de cada Central

Estadual/Municipal de Regulacéo de Alta Complexidade.



Pelo exposto, entende-se que 0 desconto proposto nas passagens aéreas, por
autorizag@es indiscriminadas de qualquer médico, elevaria os custos das empresas de
aviacdo, o qual acabaria sendo repassado para os demais usuérios ou consumidores,
provavelmente, por meio de elevacao de precos ou tarifas.

Em que pese a intencdo da iniciativa, votamos pela rejeicdo do Projeto de Lei n®
821, de 2003.

E o voto.
Sala da Comissédo, em 06 de abril de 2004.
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