CAMARA DOS DEPUTADOS

PROJETO DE LEI N.° 1.692-B, DE 2007

(Da Sra. Cida Diogo)

Dispde sobre as atividades de reducao de danos entre usuarios de drogas, visando
a prevenir a transmissao de doencas, e da outras providéncias; tendo pareceres: da
Comissdo de Seguridade Social e Familia, pela aprovacdo, com substitutivo
(relatora: DEP. RITA CAMATA); e da Comissdo de Financas e Tributacdo, pela nédo
implicacdo da matéria com aumento ou diminuicdo da receita ou da despesa
publicas, ndo cabendo pronunciamento quanto a adequacdo financeira e
orcamentéria do Projeto e do Substitutivo da Comissdo de Seguridade Social e
Familia (relator: DEP. PEPE VARGAS).

DESPACHO:

AS COMISSOES DE:

SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA;

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

APRECIACAO:
Proposicao sujeita a apreciacédo conclusiva pelas Comissoes - Art. 24 1

SUMARIO
| - Projeto inicial

Il - Na Comisséo de Seguridade Social e Familia:
- parecer vencedor
- substitutivo oferecido pela relatora
- parecer da Comissao
- votos em separado
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[l — Na Comissao de Financas e Tributacao:
- parecer do relator
- parecer da Comissao

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° O Sistema Unico de Salide, sob coordenacéo da instancia
gestora federal, ira atuar para prevenir e reduzir a transmisséo de infeccées entre os
usuarios de drogas, dentro de uma concepcdo de reducdo de danos em saude
publica.

Art. 2° S&o atividades de reducdo de danos entre os usuarios de
drogas, entre outras, as seguintes acgodes:

| — campanhas e iniciativas de orientagdo e aconselhamento
sobre os riscos a saude decorrentes do uso de drogas;

Il — esclarecimentos sobre procedimentos destinados a diminuir
0s riscos inerentes ao uso de drogas;

[Il — orientagc&o sobre o uso e distribuicdo de preservativos;
IV — distribuic@o gratuita de seringas e agulhas descartaveis;

V — caso haja solicitacado do usuario, este sera encaminhado aos
servicos de tratamento da dependéncia quimica.

Art. 3° E permitida e estimulada a distribuicio gratuita de
seringas e agulhas descartaveis a usuarios de drogas injetaveis, por servicos de
saude segundo o disposto nesta Lei.

Art. 4° Cabe as instancias gestoras federal, estadual e municipal
do Sistema Unico de Saude definir os servigos de salde e outros estabelecimentos
devidamente capacitados para as acdes de reducdo de danos, incluindo a
disponibilizacdo de insumos, seringas e agulhas descartaveis e outros, para as
pessoas que fazem uso de drogas.

8 1° Na distribuicdo gratuita de seringas e agulhas descartaveis
aos usudrios de drogas injetaveis, sera dada preferéncia a troca por equipamentos
potencialmente infectados pelo uso.

§ 2° As instituicOes referidas no caput deste artigo séo obrigadas
a cadastrar e a oferecer ou encaminhar para tratamento, em regime ambulatorial ou
de internacgao, todos aqueles a quem fornecerem as seringas e agulhas, mantendo-
se, obrigatoriamente, sob sigilo o seu home, endereco e o diagnadstico.

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_1850
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO
PL-1692-B/2007



Art. 5° As instituicbes e entidades referidas no art. 4° ficam
obrigadas a prestar, mensalmente, contas das seringas e agulhas usadas trocadas e
a prover seu adequado acondicionamento até serem encaminhadas para destruicao
por incineracdo ou soterramento em local apropriado, conforme regras de
recolhimento de lixo hospitalar estabelecidos em protocolos de vigilancia sanitaria.

Paragrafo Unico. As seringas e agulhas usadas, incineradas ou
soterradas serdo devidamente contabilizadas pelo responsavel da instituicdo, em
livro préprio, para fins de fiscalizacao.

Art. 6° A venda de seringas e agulhas esterilizadas descartaveis
nas farmécias € livre de qualquer exigéncia de indica¢éo ou prescricdo médica.

Art. 7° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacao.

JUSTIFICACAO

As doencas sexualmente transmissiveis vem alterando o
comportamento da sociedade, fazendo com que a salde publica modifiqgue acdes e
procedimentos na atencao a saude da populacéo.

Em especial, a epidemia da AIDS, no mundo, vem fazendo os
organismos nacionais e internacionais viabilizem procedimentos, visando a reducao
de danos para a populacdo em situacdo de risco; neste projeto, 0s usuarios de
drogas.

O uso de drogas injetaveis, crack, alcool, entre outras, além dos
efeitos deletérios da propria droga sobre a saude fisica e mental e na vida social e
familiar do usuério, determina outros danos a saude, como a infeccdo de doencas
gue sdo transmitidas por via sangiinea, como a Aids e as hepatites virais B e C, ja
que a pratica do compartilhamento de seringas é muito freqlente e é feita sem
qualquer cuidado sanitario.

Dados do Ministério da Saude mostram que o0s usuarios de
drogas — UD — constituem um dos grupos mais vulneraveis a transmissao do HIV e
hepatites virais, bem como seus parceiros sexuais. A probabilidade de uma mulher
cujo companheiro € UD vir a se infectar com o virus HIV e hepatites virais é grande,
pois sabe-se que o0 uso de drogas € um fator que contribui para 0 ndo uso de
preservativo, 0 que aumenta o risco de transmissdo das doencas sexualmente

transmissiveis.

A politica de reducéo de danos visa a diminuir ou a estabilizar a
transmissdo do HIV e de outras doencas de transmissdo sexual e sanglinea entre
usuarios de drogas e, por consequéncia, também entre seus parceiros sexuais. Ela é
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uma estratégia de intervencdo da saulde publica para minorar os danos decorrentes
da utilizacdo de substancias psicoativas, entre 0s quais a infeccdo por agentes
transmitidos por via sanglinea. A necessidade urgente de se prevenir a infeccédo
pelo HIV e outros agentes requer o uso de estratégias que minimizem os riscos de
infeccdo a partir da atuacdo em pontos da cadeia de transmissdo mais faceis de
serem controlados, como a facilitagdo da pratica de uso de seringas descartaveis.
Essa é a logica da reducao de danos entre UD, que tem-se mostrado bastante eficaz
no sentido de conter a expansao

da epidemia de Aids em nosso pais.

A redugdo de danos deve ser promovida juntamente com a
oferta e garantia de tratamento especifico para aqueles usuarios de drogas — UD -
gue queiram reduzir ou interromper o uso da droga. Essa retaguarda assistencial
aos projetos de reducao de danos € fundamental, pois € gerada uma demanda que
precisa ser atendida, em termos da provisdo de meios para 0 seu tratamento e para
a sua reinsercao social.

Eliminar qualquer entrave legal que dificulte a adocdo da politica
de reducédo de danos entre usuarios de drogas, €é contribuir para quebrar o ciclo de
transmissdo de doencas graves, que tém no compartiihamento de equipamentos
uma das formas mais importantes de disseminacdo. Essa a razdo de
apresentarmos a presente proposicdo, para a qual pedimos o apoio dos nobres
Pares.

Sala das Sesso6es, 07 de agosto de 2007.

Deputada CIDA DIOGO
PT/RJ

COMISSAO DE SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA
PARECER VENCEDOR
| - RELATORIO

O Projeto de Lei n°® 1.692, DE 2007, da nobre Deputada Cida Diogo, dispde sobre as
atividades de reducado de danos entre usuarios de drogas com o objetivo de prevenir
a transmissdo de doencas. O texto estabelece que o Sistema Unico de Saude atuara
para prevenir e reduzir a transmisséo de infec¢cdes entre os usuarios de drogas, ha
perspectiva de reducdo de danos em saude publica.

Para tanto lista o rol de atividades consideradas como de reduc¢éo de danos entre 0s
usuarios de drogas, a saber:
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e campanhas e iniciativas de orientacdo e aconselhamento sobre os riscos a
saude decorrentes do uso de drogas;

e esclarecimentos sobre procedimentos destinados a diminuir 0s riscos
inerentes ao uso de drogas;

e orientagcdo sobre o uso e distribuicdo de preservativos;
e distribuicdo gratuita de seringas e agulhas descartaveis;
e tratamento da dependéncia quimica por solicitacdo do usuario.

As instituicbes promotoras dessas acdes sdo obrigadas a cadastrar e a oferecer ou
encaminhar para tratamento, em regime ambulatorial ou de internacdo, todos
agueles a quem fornecerem as seringas e agulhas, mantendo-se, obrigatoriamente,
sob sigilo o seu nome, endereco e o diagnaostico.

Também ficam obrigadas a prestar, mensalmente, contas das seringas e agulhas
usadas trocadas e a prover seu adequado acondicionamento até serem
encaminhadas para destruicdo por incineracao ou soterramento em local apropriado,
conforme regras de recolhimento de lixo hospitalar.

Na Comisséo de Seguridade Social e Familia ndo foram apresentadas emendas no
prazo regimental. A proposta sera avaliada, também, pelas Comissfes de Financas
e Tributacéo e de Constituicao e Justica e de Cidadania.

A autora justifica sua proposta esclarecendo que as doencas sexualmente
transmissiveis vém alterando o comportamento da sociedade. Tais mudancas
devem vir acompanhadas de avancos nas acdes e procedimentos na atencdo a
saude da populacdo. Informa, ainda, que a epidemia da Aids fez com que os
organismos nacionais e internacionais viabilizassem procedimentos, visando a
reducdo de danos para a populacdo em situacdo de risco. Neste caso, 0s usuarios
de drogas.

A autora registra que o uso de drogas injetaveis, crack, alcool, entre outras, além
dos seus efeitos nocivos sobre a saude fisica e mental e na vida social e familiar do
usuario, produz outros danos a saude, como a infeccdo de doencas que sao
transmitidas por via sanglinea, especialmente a Aids e as hepatites virais B e C,
uma vez que a pratica do compartilhamento de seringas € muito frequiente e é feita
sem qualquer cuidado higiénico.

Dados do Ministério da Saude mostram que os usudarios de drogas constituem,
juntamente como Sseus parceiros sexuais, um dos grupos mais vulneraveis a
transmissdo do HIV e hepatites virais. A probabilidade de uma mulher cujo
companheiro é usuério de drogas vir a se infectar com o virus HIV e hepatites virais
é grande. O uso de drogas € um fator que contribui para 0 ndo uso de preservativo,
0 que aumenta o risco de transmissédo das doencas sexualmente transmissiveis.

A autora esclarece que a politica de reducao de danos visa a diminuir e estabilizar a
transmissdo do HIV e de outras doencas de transmissdo sexual e sanglinea entre
usuarios de drogas e entre seus parceiros sexuais. A estratégia da reducdo de
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danos entre usuario de drogas, tem se mostrado eficaz para conter a expansao da
epidemia de Aids, conforme dados oficiais do Ministério da Saude.

A autora esclarece que a reducédo de danos deve ser promovida juntamente com a
oferta e garantia de tratamento para os usudrios de drogas que queiram reduzir ou
interromper o uso da droga e afirma, por fim, que a atencdo a saude é base
fundamental dos projetos de reducéo de danos.

I = VOTO DO RELATOR

O nobre relator, Dr. Talmir, afirma que a adocao de estratégias para reduzir danos
para as doencas sexualmente transmissiveis e para a populacdo usuaria de drogas
injetaveis, vem sendo adotada no Brasil por autoridades sanitdrias e por
organizacdes ndo-governamentais.

Esclarece que muitos municipios implantaram o programa de substituicdo de
seringas para usuarios de drogas, especialmente nas regiées Sul e Sudeste e que
no ano de 2005, o Ministério da Saude publicou a Portaria n® 1.028, que trata das
acOes que visam a reducdo de danos sociais e a saude decorrentes do uso de
substancias que causem dependéncia.

Essas acBes tém por objetivo desestimular o compartihamento de materiais
utilizados para consumo de drogas e determina que a identidade e a liberdade dos
usuarios sejam preservadas.

Para o relator, o Projeto de Lei € uma ingeréncia sobre os gestores de saulde, ao
pretender obriga-los a promover campanhas, distribuir preservativos, seringas e
agulhas descartaveis, porque € atribuicio do Sistema Unico de Salde prover
assisténcia a saude em todos os niveis. Considera, assim, que a medida é
redundante.

Exatamente por entender que as previsdes do projeto de lei jA estdo sendo
realizadas por diversas instancias do governo e da sociedade, defende a rejeicéo do
Projeto de Lei n° 1.692, de 2007.

Il - VOTO EM SEPARADO

A reducédo de danos é uma politica internacional de atencéo aos usuarios de drogas
licitas e ilicitas e considera a vulnerabilidade das pessoas que usam drogas frente
ao HIV/Aids e as hepatites virais, entre outras doencas, além de promover a
cidadania e os Direitos Humanos. Realmente a proposta da reducéo de danos existe
desde 1989 no Brasil. Devemos indagar, no entanto, se esta politica funciona no
conjunto do Pais ou em outros Estados.

E sabido que se as pessoas tivessem acesso a informacées sobre os prejuizos do
uso de bebidas alcodlicas e de drogas, 0 seu consumo nao representaria 0s S€rios
problemas de saude publica que enfrentamos hoje.

A maior vitima do trafico de drogas € o usuario de drogas, dependente ou ndo, que
passa a ser perseguido como se fosse causa e ndo consequéncia do fendmeno.
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Esta perseguicdo é da sociedade, da midia, dos profissionais de saude, dos de
educacao, e principalmente do aparato juridico e policial.

Acabam sendo expulsos do trabalho e da prépria familia, perdendo os vinculos e
relagbes com o mundo real, mergulhando num processo de isolamento e abandono.

Por estas razfes, é necessaria a inclusdo da questao do uso de drogas e a reducéo
de danos na politica nacional de direitos humanos e de saude publica, em todo o
Pais, para que sejam fortalecidas as associacfes e redes de reducdo de danos
sobre drogas licitas e ilicitas.

Com uma legislacdo sobre a politica de reducdo de danos, certamente outros
avancos serdo alcancados em beneficio de toda a sociedade brasileira, tais como: a
diminuicdo do estigma e da marginalizacdo das pessoas que usam drogas,
reconhecendo-as como cidadaos plenos de direitos; a definicdo de politicas publicas
gue promovam a reducédo da oferta, da demanda e de danos; a énfase no social, na
qualidade de vida e de oportunidades para quem usa drogas e a insercao do Brasil
no contexto de paises de ponta em politicas sociais no campo das drogas, que
apontam resultados otimistas no enfrentamento do fenémeno do consumo de drogas
e suas consequéncias para a sociedade.

A perspectiva da reducdo de danos estd de acordo com os principios fundamentais
da promocdo da saude e da cidadania, pautadas em consensos do campo dos
Direitos Humanos, especialmente do direito a Saude, presente na Constituicdo
Federal do Brasil e nos fundamentos e diretrizes do Sistema Unico de Saude (SUS).
Tem possibilitado avancos significativos na reducéo da infeccéo pelo HIV e hepatites
virais; na adocdo de estratégias de prevencdo, cuidado e auto-cuidado,
comprometidas com as pessoas enquanto cidadas; na possibilidade de tratamento
digno e respeitoso, que leve em consideracdo as pessoas e sua autonomia no
processo de busca por cuidados a salde, como tem sido os processos de reforma
sanitaria e psiquiatrica.

Adotar a reducdo de danos € incentivar o Cuidado, a Saude e a Cidadania. Esta
acdo deve ser uma politica oficial do Estado Brasileiro para o tratamento de
questdes relacionadas ao uso problematico de drogas licitas e ilicitas.

Diante desses fatos defendo a aprovacdo do Projeto de Lei n® 1.692 de 2007, da
Deputada Cida Diogo na forma do substitutivo anexo e contrario ao voto do nobre
relator.

Sala da Comissao, em 20 de novembro de 2008.

Deputada Federal RITA CAMATA

PMDB/ES
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SUBSTITUTIVO AO PROJETO DE LEI N2 1.692, DE 2007

Dispbe sobre as atividades de reducédo de
danos entre usuarios de drogas, visando a
prevenir a transmissdo de doencas, e da
outras providéncias.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° O Sistema Unico de Saude - SUS, sob coordenac&o do gestor federal, atuara
para prevenir e reduzir a transmissdo de infec¢des entre os usuarios de drogas,
dentro de uma concepcao de reducédo de danos em saude publica.

Art. 2° E assegurada a distribuicdo gratuita de seringas e agulhas descartaveis a
usuarios de drogas injetaveis, pelos servicos de saude de acordo com o disposto
nesta Lei.

Art. 3° Consideram-se atividades de reducdo de danos aos usuarios de drogas, entre
outras, as seguintes acoes:

| — campanhas e iniciativas de orientacao e aconselhamento sobre 0s riscos a saude
decorrentes do uso de drogas;

Il — esclarecimentos sobre procedimentos destinados a diminuir 0s riscos inerentes
ao uso de drogas;

lIl — orientac&o sobre o uso e distribuicdo de preservativos;
IV — distribuicdo gratuita de seringas e agulhas descartaveis;

V — informacbes sobre os servicos de tratamento da dependéncia quimica
disponiveis e encaminhamento dos usuarios a estes servi¢os, caso seja solicitado.

Art. 4° Cabe aos gestores federal, estadual e municipal do SUS definir os servi¢os
de salde para as acdes de reducdo de danos, incluindo a disponibilizacdo de
insumos, para as pessoas que fazem uso de drogas.

§ 1° Na distribuicdo gratuita de seringas e agulhas descartadveis aos usuarios de

drogas injetaveis, sera dada preferéncia a troca por materiais potencialmente
infectados pelo uso.

8 2° As instituicdes referidas no caput deste artigo sdo obrigadas a cadastrar e a
oferecer ou encaminhar para tratamento, em regime ambulatorial ou de internacao,
todos aqueles a quem fornecerem as seringas e agulhas, mantendo-se,
obrigatoriamente, sob sigilo o seu nome, endereco e o diagnaostico.

§ 3° Qutros estabelecimentos devidamente capacitados poderdo ser incluidos pelos
gestores do SUS na rede de atendimento das acfes de reducdo de danos de que
trata esta Lei, observado o disposto no art. 5°.
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Art. 5° As instituicbes e entidades referidas no art. 4° ficam obrigadas a prestar,
mensalmente, contas das seringas e agulhas usadas trocadas e a prover seu
adequado acondicionamento até serem encaminhadas para destruicdo por
incineracdo ou soterramento em local apropriado, conforme regras de recolhimento
de lixo hospitalar estabelecidos em protocolos de vigilancia sanitaria.

Art. 6° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacao.

Sala da Comissao em, 20 de novembro de 2008.

Deputada RITA CAMATA
PMDB/ES

Il - PARECER DA COMISSAO

A Comissédo de Seguridade Social e Familia, em reunido ordinaria
realizada hoje, aprovou, com substitutivo o Projeto de Lei n°® 1.692/2007, nos termos
do Parecer Vencedor da Relatora, Deputada Rita Camata, contra os votos dos
Deputados Pastor Pedro Ribeiro, Jodo Campos, Miguel Martini, Indio da Costa e
Germano Bonow. O Deputado Saraiva Felipe apresentou voto em separado. O
parecer do Deputado Dr. Talmir passou a constituir voto em separado.

Estiveram presentes os Senhores Deputados:

Jofran Frejat - Presidente, Mauricio Trindade - Vice-Presidente,
Andre Zacharow, Angela Portela, Antonio Bulhdes, Armando Abilio, Arnaldo Faria de
S4, Chico D'Angelo, Cida Diogo, Darcisio Perondi, Dr. Talmir, Eduardo Barbosa,
Geraldo Resende, Germano Bonow, Jodo Bittar, José Linhares, Leandro Sampaio,
Mario Heringer, Mauro Nazif, Nazareno Fonteles, Paulo Rubem Santiago, Rita
Camata, Roberto Britto, Ronaldo Caiado, Saraiva Felipe, Solange Almeida, Tonha
Magalh&es, Dr. Rosinha, Guilherme Menezes, Indio da Costa, Jodo Campos, Miguel
Martini e Pastor Pedro Ribeiro.

Sala da Comissao, em 3 de dezembro de 2008.

Deputado JOFRAN FREJAT
Presidente

VOTO EM SEPARADO DO DEPUTADO SARAIVA FELIPE
| - RELATORIO
O Projeto de Lei n° 1.692, DE 2007, da nobre Deputada Cida Diogo,

estabelece que o Sistema Unico de Saude ird atuar para prevenir e reduzir a
transmissao de infec¢des entre os usuarios de drogas, na perspectiva de reducéao de
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danos em saude publica. Para efeitos da Lei consideram-se atividades de reducédo
de danos entre os usuarios de drogas, dentre outras, as seguintes acles: i)
campanhas e iniciativas de orientacdo e aconselhamento sobre os riscos a saude
decorrentes do uso de drogas; ii) esclarecimentos sobre procedimentos destinados a
diminuir os riscos inerentes ao uso de drogas; iii) orientacdo sobre 0 uso e
distribuicAo de preservativos; iv) distribuicdo gratuita de seringas e agulhas
descartaveis; v) tratamento da dependéncia quimica por solicitacdo do usuario.

As instituicbes promotoras de reducao de danos sé&o obrigadas a cadastrar e
a oferecer ou encaminhar para tratamento, em regime ambulatorial ou de internacao,
todos aqueles a quem fornecerem as seringas e agulhas, mantendo-se,
obrigatoriamente, sob sigilo o seu nome, endereco e o diagndstico. Essas
instituicbes ficam obrigadas a prestar, mensalmente, contas das seringas e agulhas
usadas trocadas e a prover seu adequado acondicionamento até serem
encaminhadas para destruicdo por incineracédo ou soterramento em local apropriado,
conforme regras de recolhimento de lixo hospitalar.

Na Comissdo de Seguridade Social e Familia ndo foram apresentadas
emendas no prazo regimental. A proposta sera avaliada, também, pelas Comissfes
de Financas e Tributacdo e de Constituicdo e Justica e de Cidadania.

A Lei entrard em vigor na data de sua publicacao.

A autora justifica sua proposta esclarecendo que as doengas sexualmente
transmissiveis vem alterando o comportamento da sociedade, fazendo com que a
salude publica modifique suas acbes e procedimentos na atencdo a saude da
populacdo. Informa que a epidemia da AIDS fez o0s organismos nacionais e
internacionais viabilizarem procedimentos, visando a reducdo de danos para a
populacdo em situacao de risco. Neste caso, 0s usuarios de drogas.

A autora informa que o uso de drogas injetaveis, crack, alcool, dentre outras,
além dos seus efeitos deletérios sobre a saude fisica e mental e na vida social e
familiar do usuario, produz outros danos a saude, como a infeccdo de doencas que
sdo transmitidas por via sanglinea, especialmente a Aids e as hepatites virais B e C,
porque a pratica do compartilhamento de seringas é muito frequiente e é feita sem
cuidado higiénico.

Dados do Ministério da Salde mostram que os usuarios de drogas (UD)
constituem, juntamente como seus parceiros sexuais, um dos grupos mais
vulneraveis a transmisséo do HIV e hepatites virais. A probabilidade de uma mulher
cujo companheiro € UD vir a se infectar com o virus HIV e hepatites virais é grande.
O uso de drogas é um fator que contribui para o ndo uso de preservativo, 0 que
aumenta o risco de transmissdo das doencas sexualmente transmissiveis.

A autora esclarece que a politica de reducdo de danos visa a diminuir e
estabilizar a transmissédo do HIV e de outras doencas de transmissao sexual e
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sangilinea entre usuarios de drogas e entre seus parceiros sexuais. A estratégia da
reducdo de danos entre UD, tem se mostrado eficaz para conter a expansédo da
epidemia de Aids, conforme dados oficiais do Ministério da Saude.

A autora esclarece que a reducao de danos deve ser promovida juntamente
com a oferta e garantia de tratamento para os usuarios de drogas (UD) que queiram
reduzir ou interromper o uso da droga. Informa que a atencdo a saude é base
fundamental dos projetos de reducédo de danos.

I -VOTO

O nobre relator, Dr. Talmir, afirma que a adocdo de estratégias para reduzir
danos para as doencas sexualmente transmissiveis e para a populacdo usuaria de
drogas injetaveis, vem sendo adotada no Brasil por autoridades sanitarias e por
organizacdes nao-governamentais.

Informa que muitos municipios implantaram o programa de substituicdo de
seringas para usuarios de drogas, especialmente nas regides Sul e Sudeste e que
no ano de 2005, o Ministério da Saude publicou a Portaria n°® 1.028, que trata das
acOes que visam a reducdo de danos sociais e a saude decorrentes do uso de
substancias que causem dependéncia. Essas acfes tem por objetivo desestimular o
compartilhamento de instrumentos utilizados para consumo de drogas e determina

gue a identidade e a liberdade dos usuarios sejam preservadas.

Para o relator, o Projeto de Lei é uma ingeréncia sobre os gestores de saude,
ao pretender obriga-los a promover campanhas, distribuir preservativos, seringas e
agulhas descartaveis, porque ¢ atribuicdo do Sistema Unico de Saulde prover
assisténcia a saude em todos os niveis. Acha que a medida é redundante.

Por entender que as previsdes do projeto de lei ja estdo sendo realizadas por
diversas instancias do governo e da sociedade, defende a rejeicdo do Projeto de Lei
n°® 1.692, de 2007.

Il - VOTO EM SEPARADO

A reducdo de danos é uma politica internacional de atencédo aos usuarios de
drogas licitas e ilicitas e considera a vulnerabilidade das pessoas que usam drogas
frente ao HIV/Aids e as hepatites virais, entre outras doencas, além de promover a
cidadania e os Direitos Humanos. No Brasil, a proposta da reducédo de danos existe
desde 1989. A Rede Brasileira de Reducéo de Danos (Reduc), foi fundada em Séo
Paulo em 1998.

Sabemos que, se as pessoas tivessem informacdes adequadas sobre 0 uso
de bebidas alcéolicas, 0 seu consumo nao representaria 0s sérios problemas de
saude publica que enfrentamos hoje.
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A Secretaria de Estado da Saude do Estado de Sao Paulo, possui politica de
Reducéo de Danos e é Politica Publica oficial, em relagdo a prevencao e assisténcia
as DST/HIV/Aids para usuérios de drogas. A Politica de Reducdo de Danos em Sao
Paulo foi reconhecida e regulamentada pelo Decreto Lei n° 42.927/SP, em 13 de
marco de 1998 e possui, atualmente, 45 Programas para esta finalidade. Alguns
Municipios também executam essa politica, alguns Estados, mais ou menos. No
entanto a pergunta é a seguinte: como esta funcionando esta politica no conjunto do
Pais, nos outros Estados?

A maior vitima do trafico de drogas € o usuario de drogas, dependente ou
nao, que passa a ser perseguido como se fosse causa e nédo consequéncia do
fendbmeno. Esta perseguicdo € da sociedade, da midia, dos profissionais de saude,
dos de educacéo, e principalmente do aparato juridico e policial. Acabam sendo
expulsos do trabalho e da propria familia, perdendo os vinculos e relagdes com o
mundo real, mergulhando num processo de isolamento e abandono.

Por estas razbes, é necessario que a Camara dos Deputados inclua a
questdo do uso de drogas e a reducdo de danos na politica nacional de direitos
humanos e de saude publica, em todo o Pais, e que sejam fortalecidas as
associacdes e redes de reducdo de danos sobre drogas licitas e ilicitas.

Com uma legislacéo sobre a politica de reducdo de danos, certamente outros
avancgos serao conseguidos pelo conjunto da sociedade brasileira, tais como: a
diminuicdo do estigma e da marginalizacdo das pessoas que usam drogas,
reconhecendo-as como cidadaos plenos de direitos; a definicdo de politicas publicas
gue promovam a reducédo da oferta, da demanda e de danos; a énfase no social, na
gualidade de vida e de oportunidades para quem usa drogas e a inser¢cao do Brasil
no contexto de paises de ponta em politicas sociais no campo das drogas, que
apontam resultados otimistas no enfrentamento do fenébmeno do consumo de drogas
e suas consequéncias para a sociedade.

No campo das acles intersetoriais das politicas publicas para usuarios de
drogas licitas e ilicitas, o Setor Saude desempenha papel importantissimo na
garantia do acesso aos servicos, na preparacdo dos profissionais para o0
atendimento as pessoas que fazem uso de drogas, especialmente para prevenir 0s
acidentes de transito, de trabalho e dependéncias e a implementacdo de modelos de
atendimento que contemplem a reducdo de danos no campo da promocao,
assisténcia e recuperacao da saude.

A perspectiva da reducdo de danos estd em acordo com 0s principios
fundamentais da promocéo da saude e da cidadania, pautadas em consensos do
campo dos Direitos Humanos, especialmente do direito a Saldde, presente na
Constituicdo Federal do Brasil e nos fundamentos e diretrizes do Sistema Unico de
Saude (SUS). Tem possibilitado avangos significativos na redugéo da infec¢do pelo
HIV e hepatites virais; na adocdo de estratégias de prevencado, cuidado e auto-
cuidado, comprometidas com as pessoas enquanto cidadas; na possibilidade de
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tratamento digno e respeitoso, que leve em consideracdo as pessoas e sua
autonomia no processo de busca por cuidados a saude, como tem sido 0s processos
de reforma sanitaria e psiquiatrica.

Adotar a reducdo de danos € incentivar o Cuidado, a Saude e a Cidadania, e
deve ser uma politica oficial do Estado Brasileiro para o tratamento de questdes
relacionadas ao uso problemético de drogas licitas e ilicitas, sem contar com as
inestimaveis contribuicbes ao combate da epidemia de Aids e hepatites entre
pessoas que usam drogas e suas redes sociais.

Diante desses fatos defendo a aprovacéo do Projeto de Lei n® 1.692 de 2007,
da Deputada Cida Diogo, e contrario ao voto do nobre relator.

Sala da Comisséo, em 02 de julho de 2008.

Deputado Federal Saraiva Felipe
PMDB/MG

VOTO EM SEPARADO DO DEPUTADO DR. TALMIR

| - RELATORIO

O projeto acima ementado obriga o Sistema Unico de Saude,
sob coordenacdo da instancia federal, a prevenir e reduzir a transmissao de
infeccdes entre usuarios de drogas, acolhendo o conceito de reducao de danos.

O art. 2° define a realizacdo de campanhas e iniciativas para
orientacdo e aconselhamento sobre riscos a saude decorrentes do uso de drogas;
esclarecimentos sobre procedimentos que reduzam 0s riscos inerentes ao emprego
destas substancias; distribuicdo e orientacdo sobre uso de preservativos; distribuicao
gratuita de seringas e agulhas descartaveis e, por fim, quando houver solicitacdo do
usuérios, promover o encaminhamento para tratamento da dependéncia quimica.

O art. 3° permite e estimula a distribuicdo gratuita de seringas
e agulhas descartaveis a usuarios de drogas injetaveis por servicos de saude. Em
seguida, atribui aos gestores federal, estaduais e municipais a tarefa de definir os
estabelecimentos capacitados para acdes de reducédo de danos, provendo recursos
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e insumos para seu trabalho. O § 1° prevé a preferéncia pela troca de agulhas e
seringas usadas, ao invés de apenas fornecé-las.

O 8§ 2° obriga as instituicbes a cadastrar, oferecer ou
encaminhar para tratamento, em regime ambulatorial ou de internacdo, todos
aqueles a quem fornecerem seringas e agulhas, mantendo o nome, endereco € 0
diagnostico em sigilo. Do mesmo modo, as instituicbes sdo obrigadas a prestar
contas mensalmente das seringas e agulhas trocadas, e prover o acondicionamento
adequado até encaminha-las a seu destino final, de acordo com a legislacdo
sanitaria. Determina a contabilizacdo em livro proprio, para fins de fiscalizacao.

Por fim, o art. 6° declara ser livre a venda de seringas e
agulhas esterilizadas descartaveis nas farmacias sem indicacdo ou prescricao
médica.

A justificacdo salienta o crescimento da incidéncia de doencas
sexualmente transmissiveis, em especial a Aids, motivando a adocdo de
procedimentos que objetivam a reducdo dos danos. Assim, procura estender o
comportamento ao usuario de drogas injetaveis, um dos grupos mais vulneraveis a
transmissao dos virus das hepatites e do virus da imunodeficiéncia humana. Ao
mesmo tempo, procura garantir o tratamento especifico para usuarios de drogas. Por
fim, o objetivo maior € eliminar entraves legais para ampliar a politica de reducéo de
danos entre usuarios de drogas.

Em nossa Comissdo, ndo foram apresentadas emendas no
prazo regimental. A proposta sera avaliada, ainda, pelas Comissdes de Financas e
Tributacéo e de Constituicao e Justica e de Cidadania.

Il - VOTO

A posicao da nobre Autora, Deputada Cida Diogo, mostra-se
plenamente alinhada com os conceitos adotados pela politica de salde no Brasil. A
adocdo de estratégias para reducdo de danos, tanto no que se refere as doencas
sexualmente transmissiveis, quanto na populacdo usuaria de drogas injetaveis, ja
vem sendo adotada em nosso pais ndo apenas pelas autoridades sanitarias como
também por organiza¢des ndo-governamentais.
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Estimativa do ano de 2004 mostra que mais de oitocentos mil
brasileiros entre 15 e 49 anos ja usaram drogas pelo menos uma vez na vida. Em
1999, 76% dos usuarios de drogas ndo compartilhavam seringas. Muitos municipios
ja aderiram ao programa de substituicdo de seringas para usuarios de drogas,
especialmente nas regides Sul e Sudeste.

No ano de 2005, o Ministério da Saude elaborou a Portaria n°
1.028, que trata das acbGes que visam a reducdo de danos sociais e a saude
decorrentes do uso de substancias que causem dependéncia. Além de atividades de
informacéo sobre riscos, ha a previsdo de se desestimular o compartilhamento de
instrumentos utilizados para consumo de drogas. Determina ainda que a identidade
e a liberdade dos usuarios sejam preservadas.

Outra idéia que prejudica o projeto é a ingeréncia direta sobre
0s gestores de saude nos diferentes niveis de governo, ao pretender obriga-los a
promover campanhas, distribuir preservativos, seringas e agulhas descartaveis. A
legitimidade de iniciativa semelhante ser4 melhor avaliada pela Comissédo de
Constituicao e Justica e de Cidadania.

Lembramos o dispositivo constitucional de que € atribuicdo do
Sistema Unico de Salde prover assisténcia a salde em todos o0s niveis. Sem
davida, a reducdo de danos enguadra-se no conceito de protecdo a saude,
constituindo, como tal, dever do Estado. Diante deste entendimento, ja referendado
por diversas vezes por nossa Comissao, entendemos a iniciativa como redundante.

Considerando deste modo que o0 que o projeto de lei prevé ja
estd sendo realizado por diversas instancias do governo e da sociedade, e que é
desnecessaria a criacdo de uma lei para reafirmar o que a Constituicdo Federal ja
determina, acreditamos que a iniciativa ndo deve prosperar.

Diante destes fatos, manifestamos o voto pela rejeicdo do
Projeto de Lei n® 1.692, de 2007.

Sala da Comissao, em 18 de janeiro de 2007.

Deputado DR. TALMIR
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) COMISSAO DE FINANCAS E TRIBUTACAO
1. RELATORIO

O Projeto de Lei em epigrafe, de autoria da Deputada Cida Diogo,
dispoe sobre a reducao de danos entre usuarios de drogas, com o objetivo de
prevenir a transmissdo de doencas. A proposta prevé que o Sistema Unico de Sa(de
atuara para prevenir e reduzir a transmissao de infecoes entre os usuarios de
drogas.

Apreciado na Comissao de Seguridade Social e Familia, substitutivo a
proposta foi aprovado, nos termos do Parecer Vencedor da Relatora, Deputada Rita
Camata, contra os votos dos Deputados Pastor Pedro Ribeiro, Joao Campos, Miguel
Martini, Indio da Costa e Germano Bonow. O Deputado Saraiva Felipe apresentou
voto em separado, e o parecer do Deputado Dr. Talmir passou a constituir voto em
separado.

Encaminhado a Comissao de Financas e Tributacao, fomos honrados
com a designacao para relata-lo.

Aberto o prazo regimental, nao foram apresentadas emendas.
E o relatério.
2. VOTO DO RELATOR

Cabe a esta Comissao apreciar os aspectos financeiros e orcamentarios
publicos da proposicao quanto a sua compatibilidade com o plano plurianual e a lei
de diretrizes orcamentarias, e adequacao quanto ao orcamento anual, nos termos
do Regimento Interno da Camara dos Deputados (RI, arts. 32, X, “h” e 53, Il) e de
Norma Interna da Comissao de Financas e Tributacao, que “estabelece
procedimentos para o exame de compatibilidade ou adequacao orcamentaria e
financeira”, aprovada pela CFT em 29 de maio de 1996.

A proposta em comento legisla sobre a politica de reducao de danos
em saude publica, de acordo com os principios fundamentais presentes na
Constituicao Federal da promocao da salde e da cidadania, juntamente com a
oferta e garantia de tratamento para o usuario de drogas. Ademais, o SUS ja abarca
em seu ambito de atribuicdes todos os tipos de acoes e servicos de saude, inclusive
aqueles relacionados com a prevencao e tratamento de quaisquer danos
decorrentes do uso de substancias que causem dependéncia.

Nesse contexto, entendemos que o Projeto nao implica aumento ou
diminuicao de despesas, mas sim planejamento e organizacao de determinados
servicos de salde ja realizados pelo SUS.
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Diante do exposto, voto pela nao implicacio em aumento ou
diminuicdo de despesas ou receitas publicas, concluindo pela adequacao
orcamentaria e financeira do Projeto de Lei n.” 1.692, de 2007, na forma do
substitutivo aprovado na Comissao de Seguridade Social e Familia.

Sala da Comissao, em 16 de junho de 2009.

Deputado Pepe Vargas
Relator

lll - PARECER DA COMISSAO

A Comissdo de Financas e Tributacdo, em reunido ordinaria
realizada hoje, concluiu, unanimemente, pela ndo implicagdo da matéria com
aumento ou diminuicdo da receita ou da despesa publicas, ndo cabendo
pronunciamento quanto a adequacdo financeira e orcamentaria Projeto de Lei n°
1.692-A/07 e do Substitutivo da Comissdo de Seguridade Social e Familia, nos
termos do parecer do relator, Deputado Pepe Vargas.

Estiveram presentes os Senhores Deputados:

Vignatti, Presidente; Antonio

Palocci, Luiz Carlos Hauly e Félix Mendonga, Vice-Presidentes;
Aelton Freitas, Alfredo Kaefer, Andre Vargas, Arnaldo Madeira, Ciro Pedrosa,
Gladson Cameli, Guilherme Campos, llderlei Cordeiro, Jodo Dado, Julio Cesar, Julio
Semeghini, Luciana Genro, Luiz Carreira, Manoel Junior, Pedro Eugénio, Pedro
Novais, Pepe Vargas, Ricardo Barros, Rodrigo Rocha Loures, Silvio Costa,
Vicentinho Alves, Bilac Pinto, Eduardo Cunha, Leonardo Quintdo, Osvaldo Biolchi,
Professor Setimo e Zonta.

Sala da Comisséo, em 15 de julho de 2009.

Deputado VIGNATTI
Presidente

FIM DO DOCUMENTO
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