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CAMARA DOS DEPUTADOS

PROJETO DE LEI N.° 4.699-B, DE 2004

(Do Sr. Ivan Paixao)

Dispde sobre a notificacdo compulsoria dos casos de violéncia por toda
a rede de servicos de saude existente no Brasil; tendo pareceres da
Comissao de Seguranca Publica e Combate ao Crime Organizado, pela
aprovacado, com substitutivo (relator: DEP. RAUL JUNGMANN); e da
Comissdo de Seguridade Social e Familia, pela aprovacdo, com
substitutivo (relator: DEP. GUILHERME MENEZES).

DESPACHO:
AS COMISSOES DE:

SEGURANCA PUBLICA E COMBATE AO CRIME ORGANIZADO;
SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA; E

CONSTITUICAO E JUSTICA E DE CIDADANIA (ART. 54 RICD).

APRECIACAO:
Proposicao sujeita a apreciacédo conclusiva pelas Comissoes - Art. 24 1
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O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° Fica toda a rede de servicos de saude brasileira obrigada a notificar
compulsoriamente os casos de violéncia.

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

Os profissionais e servigcos de saude tém um papel crucial para lidar com a
violéncia em todas as suas formas. Recentemente, a comunidade da area de saude
comecgou a mobilizar-se para enfrentar este desafio. Em 1993, a Organizagcdo Pan-
Americana de Saude/OPAS tornou-se a primeira organizacdo internacional de saude
a reconhecer a violéncia como um problema de alta prioridade, ao aprovar a
resolucdo CD 39.R8 conclamando todos os governos membros da organizacao a
estabelecer planos e diretrizes nacionais de prevencao e controle da violéncia.

Em 1996, a 492 Assembléia Mundial de Saude seguiu o exemplo e
declarou o combate a violéncia uma prioridade de saude publica. Tanto a OPAS
como a OMS lancaram programas relacionados a violéncia em meados da década
de 90.

Alguns sistemas de salude comecaram a abordar a violéncia, sobretudo a
doméstica, dentro do atendimento clinico normal. Por exemplo, em 1992, a
Associacdo Médica Americana publicou diretrizes de diagnéstico e tratamento da
violéncia , enquanto a entidade JCAHO (Comissdo Conjunta dos EUA para o
credenciamento das Organizacdes de Saude) comecou a incluir nos exames de
credenciamento uma avaliacdo das diretrizes e procedimentos adotados pelos
prontos-socorros para tratar com as vitimas dos abusos.

Mais recentemente o Brasil, Filipinas, Irlanda, Malasia, México e
Nicaragua criaram programas piloto para treinar profissionais e auxiliares de saude a
identificar e responder aos abusos. Véarios paises latino-americanos também
adotaram diretrizes para lidar com a violéncia em suas politicas nacionais do setor
saude. Apesar de tais esforcos, continua lento o progresso. Na maioria dos paises,
0s médicos e enfermeiras raramente perguntam se os pacientes foram vitimas de
abusos, mesmo quando existem sinais 6bvios de agressao. Na tentativa de reverter
esta situacdo propomos o presente Projeto de Lei esperando que sua simples
discussao abra caminhos para o enfrentamento desta grave situagao.

Sala das Sessodes, em 21 de dezembro de 2004.

Deputado lvan Paixao
PPS/SE

Coordenag&o de Comissdes Permanentes - DECOM - P_1933
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO
PL-4699-B/2004



COMISSAO DE SEGURANCA PUBLICA E COMBATE AO CRIME ORGANIZADO

| - RELATORIO

O Projeto de Lei n°. 4.699/2004, de autoria do Deputado Ivan
Paixao, torna compulsoéria a notificacdo de casos de violéncia pela rede de servigos
de saude.

Em sua Justificacdo, o Autor reconhece que a violéncia se
configura em desafio para os profissionais e servicos de saude. Neste sentido,
aponta iniciativas de organizacbes multilaterais, como a Organizacdo Pan-
Americana de Saude (OPAS) e Organizacdo Mundial de Saude (OMS), que ja se
movimentam para abordar a matéria, sobretudo a de natureza domeéstica, dentro do
atendimento clinico normal. Ressalta que, em 1992, a Comissao Conjunta dos
Estados Unidos para o Credenciamento de Organizacdes de Saude (JCAHO) incluiu
em seus processos de credenciamento uma avaliacdo das diretrizes e
procedimentos adotados pelos prontos-socorros para tratar com as vitimas de
abusos. Conclui esclarecendo que, mais recentemente, tanto o Brasil, quanto as
Filipinas, a Irlanda, a Malasia, o México e a Nicaragua, criaram programas piloto
para treinar profissionais e auxiliares de saude com vistas a identificacdo e
notificacdo dos casos em que sado evidentes os sinais de agressdo. Finaliza
afirmando esperar que, da simples apresentacdo da sua iniciativa, resultem a
discusséo e a abertura dos caminhos para o enfrentamento desta grave situacao.

Em Despacho datado de 23/12/2004, a proposicao foi
distribuida a Comissao de Seguranca Publica e Combate ao Crime Organizado, a
Comisséao de Seguridade Social e Familia e a Comissao de Constituicdo e Justica e
de Cidadania, nos termos dos arts. 24, inciso Il, e 54, do Regimento Interno da
Céamara dos Deputados (RICD).

Esgotado o prazo regimental, a proposicdo ndo recebeu
Emendas nesta Comissdo Permanente.

E o Relatorio.

II- VOTO DO RELATOR

O Projeto de Lei n°. 4.699/2004 foi distribuido a esta Comissédo
Permanente por tratar de assunto atinente a protecdo de vitimas de atos criminosos,
nos termos constantes do art. 32, do RICD.
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Concordamos e aplaudimos a iniciativa do ilustre Autor. Os
crimes que envolvem violéncia contra a pessoa, tal como as agressoes fisicas e 0s
de natureza sexual, praticados, em sua maioria esmagadora, as escondidas e contra
pessoas indefesas — idosos, mulheres, criancas e adolescentes -, resultam em
enorme sofrimento fisico e sobretudo emocional, com efeitos devastadores pelo
resto da vida da vitima.

E sabido que, em face do preconceito dominante na sociedade
brasileira, as instituicbes policiais e até mesmo os tribunais, sdo omissos na
repressao aos agressores, ndo sendo raras as cenas de vexame e constrangimento
a que sdo submetidas as vitimas que se dispdem a levar suas queixas ao
conhecimento das autoridades policiais.

Em que pese, portanto, as numerosas iniciativas legislativas
que pretendem abordar o problema pelo ponto de vista da seguranca publica,
entendemos como adequado o enfoque que privilegia as acdes de saude publica.
Neste sentido, o Projeto de Lei sob andlise pretende tornar compulséria a notificacédo
de casos atendidos em estabelecimentos de saude, publicos ou privados, em que
sejam evidentes os sinais de agressao fisica ou de natureza sexual.

Entendemos que a medida proposta se mostrara eficaz na
fundamentacdo de politicas publicas especificas de apoio para a multiddo de
mulheres, criancas e adolescentes que sofrem anonimamente as consequéncias de
uma modalidade criminosa que, via de regra, acontece entre quatro paredes e que
envergonha a vitima a ponto de restringir a sua liberdade de pedir socorro ou de
recorrer a assisténcia dos 6rgaos policiais.

Sabemos que os profissionais de saude, integrantes de 6rgaos
publicos ou privados, ndo se deixam contaminar pelos mesmos preconceitos que
prevalecem nos profissionais de seguranca publica. Pacientes que ingressam em
hospitais e postos de saude ndo sédo discriminados por distingdes de sexo, cor,
idade ou aparéncia.

A par da 6bvia preocupacdo com o ser humano, entendemos
que os efeitos da proposicdo vdo mais além. E reconhecido que os traumas
decorrentes das agressoes sofridas na infancia, ai incluidas as de natureza sexual e
as cometidas em sua presenca contra familiares, se projetam no tempo, criando
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futuros agressores e criaturas emocionalmente abaladas, presas preferenciais do
vicio e das drogas. Tratar adequadamente as vitimas de violéncia contribui
significativamente para romper esta abominavel correia de transmissdo que liga o
crime no presente a atividade criminosa no futuro, a curto, médio e longo prazos.

E a nossa conviccdo de que o registro criterioso das
ocorréncias permitira a formulacdo de politicas publicas mais eficientes e eficazes
para evitar a perpetuacdo desses crimes, cuja impunidade, como ja apontamos, se
serve da obscuridade e do anonimato que envolve agressores e vitimas.

Em que pese a nossa concordancia com o mérito da
proposicéo, consideramos adequado que se explicite na norma a forma como seréao
feitas as notificacdes e, principalmente, a quem elas seréo dirigidas. Hesitamos, no
entanto, em emendar a proposicdo com a previsao de procedimentos normativos
que sao préprios da Administracdo Publica. Optamos por remeter tais disposi¢cées
para a regulamentagdo da Lei, a ser providenciada oportunamente pelo Poder
Executivo.

Do exposto, e por entendermos que a proposicado se constitui
em aperfeicoamento oportuno e conveniente para o ordenamento juridico federal,
somos pela APROVACAO do Projeto de Lei n°. 4.699/2004, na forma do
Substitutivo em anexo.

Sala da Comissédo, em 30 de marco de 2005.

Deputado RAUL JUNGMANN
Relator

SUBSTITUTIVO AO PROJETO DE LEI N2 4.699, DE 2004

Dispbe sobre a notificacdo compulsoria
dos casos de violéncia por toda a rede de
servicos de saude existente no Brasil.

Art. 1°. Ficam os estabelecimentos da rede de servicos de
saude, publicos ou privados, obrigados a notificar compulsoriamente, na forma
prevista em regulamento, os casos em que o atendimento as vitimas evidencie a
pratica de crimes de violéncia contra a pessoa.
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Art. 2°. Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacéo.

Sala da Comissédo, em 30 de marco de 2005.

Deputado RAUL JUNGMANN

Relator

Il - PARECER DA COMISSAO

A Comissdo de Seguranca Publica e Combate ao Crime
Organizado, em reunido ordinaria realizada hoje, aprovou, com substitutivo, o
Projeto de Lei n°® 4.699/04, nos termos do Parecer do Relator, Deputado Raul
Jungmann.

Estiveram presentes os Senhores Deputados:

Enio Bacci - Presidente, Jodo Campos - Vice-Presidente, Capitdo
Wayne, Gilberto Nascimento, Josias Quintal, Moroni Torgan, Paulo Pimenta, Paulo
Rubem Santiago, Perpétua Almeida, Raul Jungmann eWanderval Santos - titulares;
Laura Carneiro, Ricardo Barros e Zulaié Cobra - suplentes.

Sala da Comissao, em 4 de maio de 2005.
Deputado ENIO BACCI

Presidente

SUBSTITUTIVO ADOTADO PELA COMISSAO

Disp6e sobre a notificacdo compulsoria
dos casos de violéncia por toda a rede de
servicos de saude existente no Brasil.
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O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1°. Ficam os estabelecimentos da rede de servigos de
saude, publicos ou privados, obrigados a notificar compulsoriamente, na forma
prevista em regulamento, os casos em que o atendimento as vitimas evidencie a
pratica de crimes de violéncia contra a pessoa.

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

Sala da Comissao, em 4 de maio de 2005.

Deputado ENIO BACCI

Presidente

COMISSAO DE SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA

| - RELATORIO

O Projeto de Lei em epigrafe, de autoria do Deputado Ivan Paix&o, tem por
fim obrigar os estabelecimentos de atencdo a saude humana a notificarem todos os
casos de violéncia observados, durante atendimento, na respectiva instituigao.

Como Justificativas para a proposicdo, o autor relata que os servigos de
saude tém papel crucial no trato das questdes de violéncia, em todas as suas
formas. O setor de saude ja comecou a mobilizar-se em torno desse problema, a
exemplo das iniciativas, citadas pelo autor, adotadas pela Organizacdo Pan-
Americana de Saude (OPAS), Organizacdo Mundial de Saude (OMS) e Associa¢ao
Médica Americana.

Segundo relata o nobre parlamentar, o Brasil também ja teria adotado
medidas direcionadas a gestdo do problema da violéncia, como a realizacdo de
programas de treinamento, direcionados aos profissionais de saude, acerca da
identificac&o e resposta aos casos de violéncia fisica. Acrescentou que varios paises
latino-americanos também teriam adotado diretrizes para lidar com a violéncia em
suas politicas nacionais.

Apods a exposicdo dessas justificativas, o autor conclui ser o presente projeto
uma tentativa de reverter a situacao descrita, desejando que a proposta possa abrir
outros caminhos para o enfrentamento dessa grave situacao.

O projeto foi distribuido as Comissbes de Seguranca Publica e Combate ao
Crime Organizado, de Seguridade Social e Familia e de Constituicdo e Justica e de
Cidadania, nos termos dos arts. 24, inciso Il, e 54, do Regimento Interno da Camara
dos Deputados (RICD).
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A Comisséo de Seguranca Publica e Combate ao Crime Organizado apreciou
a matéria e a aprovou, com substitutivo, ao acolher o Parecer apresentado pelo
Relator, Deputado Raul Jungmann.

Encaminhado a esta Comissdo de Seguridade Social e Familia, o projeto ndo
recebeu Emendas no decurso do prazo regimental.

E o relatorio.

Il = VOTO DO RELATOR

A violéncia no Brasil tem atingido niveis alarmantes e suscitado a atencéo de
toda a sociedade, bem como desta Casa, legitima representante do povo brasileiro.
Seus reflexos atingem também o sistema de saude publica, consumindo recursos
essenciais que poderiam estar sendo direcionados de forma mais equanime para
toda a populacao.

O Brasil ocupa o estarrecedor 2° lugar em indice de mortalidade por violéncia,
na América Latina, tendo a frente somente a Coldmbia. O quadro pode ser ainda
mais grave se considerarmos que as estatisticas brasileiras sao elaboradas, quase
sempre, diante de uma consideravel subnotificacdo dos casos de violéncia, tanto por
incaria dos servi¢cos quanto, muitas vezes, por medo a figura dos agressores.

Os profissionais de saude tém a oportunidade de assistir a vitimas de atos
violentos podendo, além da devida acao profissional, contribuir para a apuracéo e
punicdo dos responsaveis. Foi essa possibilidade que o nobre autor do presente
projeto vislumbrou.

O combate a violéncia deve ter como titular a coletividade. Quanto maior a
participacdo social nessa luta, maiores as chances de reducédo do niumero de vitimas
de atos violentos. Se a probabilidade de punicdo aos infratores for aumentada, a
impunidade pode ser minorada, tornando-se um desestimulo a pratica delituosa,
com reflexos bastante positivos, inclusive para a saude publica.

Os atos de violéncia contra a pessoa podem ser configurados como delitos,
portanto, tutelados pelo Direito Penal.

Dessa forma, nos parece positivo tornar compulséria a notificacdo de casos
envolvendo violéncia, para que os legitimados para a adocdo de providéncias
punitivas possam exercer seus deveres legais. Considerando, assim, que 0s
estabelecimentos de saude tém grandes chances de prestar atendimento a vitimas
de violéncia, eles podem exercer um importante papel de controle social tanto para a
preservacao da saude do individuo como para o inicio da persecucédo penal, quando
houver apuracéo de crime.

Entretanto, consideramos que tanto o Projeto de Lei quanto o Substitutivo
aprovado na Comissdo de Seguranca Publica e Combate ao Crime Organizado
carecem de elementos que emprestem clareza e objetividade a lei pretendida. Por
isso, elaboramos um substitutivo onde ficam definidas as responsabilidades dos
agentes envolvidos, os principais aspectos constitutivos da notificacdo, para quem
devem ser notificadas as violéncias e as penas em caso de descumprimento da
notificacao.
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Ante 0 exposto e considerando que a proposi¢cdo é conveniente e oportuna
para a saude coletiva e o combate a morbidade e mortalidade por violéncia, voto
pela aprovacédo do Projeto de Lei n® 4.699, de 2004, na forma do Substitutivo anexo.

Sala da Comissao, em 15 de setembro de 2005

Deputado Guilherme Menezes
Relator

SUBSTITUTIVO AO PROJETO DE LEI N° 4.699, DE 2004

Dispfe sobre a notificacao
compulsoria dos casos de
atendimento a

vitimas de atos de violéncia.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Os profissionais de saude no exercicio da profissdo e os
estabelecimentos de atencdo a saude, publicos ou privados, ficam obrigados a
notificar as autoridades policiais responsaveis pela apuracdo das infracbes penais
sobre todos os casos de atendimento a vitimas de atos de violéncia.

Paragrafo unico . O ndo cumprimento da obrigacdo prevista no caput devera
ser comunicado ao respectivo conselho de classe do profissional e ao Ministério
Publico para a adocdo das medidas cabiveis, sem prejuizo do disposto no art. 3°
desta lei.

Art. 2° A notificacdo de que trata o artigo anterior devera conter, quando
possivel, as seguintes informacdes:

) identificacéo da vitima e do suposto agressor;

1)) domicilio da vitima e do agressor;

1)} relato médico sobre as condicfes da vitima, caracteristicas das lesfes
e outros indicios da ocorréncia de atos de violéncia;

Art. 3° Constitui contravencdo penal, punida nos termos desta lei, o
descumprimento da obrigac&o estabelecida no seu art. 1°.

Paragrafo Unico. Serdo considerados agentes da contravencdo tanto o
profissional da saude responsavel pelo atendimento ndo notificado quanto o
estabelecimento de salde onde ocorrer a omissao.
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Pena: multa de 10 salarios minimos a ser paga, tanto pelo profissional
da saude quanto pelo estabelecimento de saude, por caso ndo notificado.

Art. 4° A identidade do profissional assistente deve ser, sempre que possivel,
preservada, como acdo preventiva a qualquer atitude de vinganca por parte do
agressor.

Art. 5° O Poder Executivo regulamentara o procedimento operacional para
aplicacdo desta lei, noventa dias ap0s a sua publicacgéo.

Art. 6° Esta lei entra em vigor na data de sua publicacéo.

Sala da Comissao, em 15 de setembro de 2005

Deputado Guilherme Menezes
Relator

Il - PARECER DA COMISSAO

A Comissdo de Seguridade Social e Familia, em reunido
ordinaria realizada hoje, aprovou unanimemente o Projeto de Lei n° 4.699/2004,
com substitutivo, nos termos do Parecer do Relator, Deputado Guilherme Menezes.

Estiveram presentes os Senhores Deputados:

Simdo Sessim - Presidente, Vanderlei Assis, Nazareno
Fonteles e Dr. Benedito Dias - Vice-Presidentes, Angela Guadagnin, Arnaldo Faria
de Sa, Dr. Francisco Gongalves, Dr. Ribamar Alves, Eduardo Barbosa, Elimar
Méaximo Damasceno, Geraldo Resende, Guilherme Menezes, Jandira Feghali, Jorge
Gomes, José Linhares, Luiz Bassuma, Manato, Osmar Terra, Rafael Guerra,
Raimundo Gomes de Matos, Roberto Gouveia, Suely Campos, Teté Bezerra,
Thelma de Oliveira, Zelinda Novaes, Celcita Pinheiro, Darcisio Perondi, Durval
Orlato, Lincoln Portela, Osmanio Pereira e Silas Brasileiro.

Sala da Comissao, em 6 de dezembro de 2006.

Deputado SIMAO SESSIM
Presidente

FIM DO DOCUMENTO
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