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| - RELATORIO

O projeto de lei de autoria da nobre Deputada Janete
Capiberibe cria a de profissdo de parteira tradicional. Pelo referido projeto
caracterizar-se a profissdo de parteira tradicional pelo exercicio das seguintes
atividades, a saber: assisténcia pré-natal a gestante; assisténcia ao parto natural,
em domicilios, casas de parto, maternidades publicas, bem como, prestacdo de
cuidados a parturiente, a puérpera e ao recém — nascido.

Os requisitos para o exercicio da profissdo de parteira
tradicional seriam residir na comunidade de atuacdo, além de haver concluido,
com aproveitamento, curso de qualificacdo basica para formacdo de parteira
tradicional, ministrado pelo Ministério da Saude e Secretaria Estadual de Saude.
Também é obrigatéria a apresentacédo de atestado da associacdo da categoria a
gue esteja filiado, ou, na auséncia, declaracdo de duas parteiras iddneas,
comprovando o exercicio da profissdo na forma do art. 2°.

Em seguida, define o vinculo da parteira tradicional ao SUS
como direto ou indireto. Em seguida, prevé que o equipamento, instrumental
cirargico e material de consumo ser&o fornecidos pelo Sistema Unico de Salide,



de acordo com regulamento. O art. 5° estabelece um salario minimo como
remuneracao basica da categoria.

A justificacdo ressalta os altos indices de mortalidade
materna do pais, vinculados a precariedade da assisténcia. Salienta que, nas
areas mais remotas das regioes Norte e Nordeste, os partos domiciliares atingem
cerca de 40% do total.

A despeito da relevancia de seu trabalho, as parteiras nao
recebem retribuicdo pecuniéria. Assim, intentando tira-las da clandestinidade,
inserindo-as no SUS, prestando reconhecimento pelo trabalho, além de
proporcionar treinamento adequado, foi apresentada a iniciativa que ora
analisamos.

N&o foram apresentadas emendas no prazo regimental. A
Comissdo de Constituicdo e Justica e de Redacdo analisarda a iniciativa em
seguida.

II-VOTO DO RELATOR

O Projeto de Lei em analise configura iniciativa das mais
meritdrias, ja que visa dar protecdo ao trabalho desenvolvido por profissionais da
maior importancia para a extensdo na cobertura das ac¢fes e servigos de saude
do pais.

A mortalidade materna e perinatal constitui um grave
problema social em nosso pais. Registre-se que nas areas rurais, cerca de 20%
dos partos séo domiciliares, a maioria auxiliada por parteiras, e na regido norte e
nordeste, esse percentual atinge cerca de 40%.' Entdo, nada mais coerente do
que criar a profissdo de parteira tradicional, atribuindo-se-lhes competéncia e
requisitos para o exercicio da profissdo, de modo, a assegurar a prestacdo de um
servico mais qualificado a comunidade.

! Dados obtidos na Pesquisa Nacional de Demografia e Satide (PNDS — 1996). Apud in
‘PARINDO UM MUNDO NOVO'. JANETE CAPIBERIBE, pag. 75, Editora Cortez.



Por ser livre o exercicio de qualquer trabalho, oficio ou
profissdo, atendidas as qualificacbes profissionais que a lei estabelecer, a
principio, o projeto ndo incide em inconstitucionalidade, pois apenas cria uma
profissdo, ndo regulamentando, desta forma, uma profissdo ja existente, a
exemplo da Lei n.° 10.507/2002, que cria a profissdo de agente comunitario de
saude.

Todavia, tempestivamente, e com pertinéncia tematica, a
douta Comissao de Constituicao e Justica e de Redacao abordaréd a questdo, ao
analisar a constitucionalidade da proposi¢céo sob comento.

No mais, o referido projeto de lei merece pequenas
adaptacdes de modo a ndo conflitar com outros diplomas legais ja em vigor.

Concernente as caracteristicas da profissdo de parteira
tradicional, merecem alteracdes os do artigo 2°, de modo a restringir o exercicio
das parteiras a cuidado e apoio psicoemocional a gestante e assisténcia ao parto
normal de baixo risco em domicilios e casas de parto, de modo a ndo existir
superposicdo com as atribuicbes de meédicos e enfermeiros na prestacdo da
assisténcia pré-natal. Aléem disso, € importante que ela dé orientacdo sobre os
cuidados com recém-nascidos, especialmente quanto a amamentacao.

Deve ficar clara a impossibilidade da parteira tradicional
prestar assisténcia pré-natal a gestante. Julgamos, assim, melhor alterar o
paragrafo 1° do artigo 2°, de maneira a explicitar que a parteira tradicional devera
encaminhar todas as gestantes que estiver acompanhando para a assisténcia
pré-natal nos servicos de saide. E essencial, para a mae e para a crianca,
disponibilizar o acesso a exames e tratamentos vinculados ao sistema de saude.

Outrossim, apenas para dar melhor redagdo ao § 2° do
artigo 2°, obriga-se a parteira tradicional a encaminhar a gestante/parturiente para
um servico de saude em casos de parto de alto risco, registrando, outrossim, que
0 conceito normativo do que seja parto de alto e de baixo risco devera ser
definido no regulamento previsto no artigo 6°, segundo critérios técnicos-
cientificos.

Ademais, o paragrafo unico do artigo 4° deve ser alterado
de modo a adequar-se as atribuicdes da parteira tradicional contidas no artigo 2°,
merecendo, entdo, a seguinte redacao: “todo o0 equipamento e material de
consumo necessarios a adequada prestacdo dos servicos de que trata o caput



serdo fornecidos pelo SUS, na forma do regulamento”. Esta énfase faz-se
necessaria para evitar a interpretacado errébnea de que estaria sendo permitido
que elas realizassem intervengdes cirdrgicas.

Por derradeiro, em relacdo aos requisitos para a profissao
de parteiras, assinala-se ndo ser atribuicdo do Ministério da Saude ministrar
curso de qualificacdo bésica para formacdo de parteira tradicional. Desta forma,
deve-se excluir tal atribuicdo do inciso Il do artigo 3°. O 6érgdo ou instituicdes
competentes para ministrar o curso sera definido no regulamento.

Assim sendo, manifestamo-nos pela aprovagdo do Projeto
de Lei n°® 2.354, de 2003, na forma da emenda modificativa em anexo.

Sala da Comissao, em de de 2004.

Deputado Dr. Ribamar Alves

Relator
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EMENDA MODIFICATIVA

Os incisos | e Il e paragrafos 1° e 2° do art. 2° do Projeto de Lei n.° 2.354,
de 2003, passam a ter a seguinte redacao:

AT 20 OMISSIS.iiiiiiiiiiiiiiiiee e
| — cuidado e apoio psicoemocional a gestante;

Il — assisténcias ao parto normal de baixo risco em domicilios e
casas de parto;

§ 1° . A parteira tradicional devera encaminhar todas as
gestantes que estiver acompanhando para assisténcia pré-natal nas
unidades de saude.

§ 2°. A parteira tradicional devera encaminhar a parturiente nos
casos de partos considerados de alto risco para atendimento pelo
servico de saude.

Dé-se ao inciso Il do art. 3° do Projeto de Lei n.° 2.354, de 2003, a seguinte
redacao:



Il — haver concluido, com aproveitamento, curso de qualificacao
basica para formacéo de parteira tradicional.

Dé-se ao paragrafo unico do artigo 4° do Projeto de Lei n.° 2.354, de 2003,
a seguinte redacao :

A A0 OIS SIS it

Paragrafo Unico . Todo o equipamento e material de consumo
necessarios a adequada prestacao dos servicos de que trata o caput
serdo fornecidos pelo SUS, na forma do regulamento. “

Sala da Comissao, em de de 2004.

Deputado Dr. Ribamar Alves

Relator



