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O Projeto de Lei em epigrafe, de autoria do ilustre
Deputado Walter Brito Neto, propde alteracao do art. 1° da Lei 10.048, de 2000,
para garantir atendimento prioritario as pessoas com obesidade grave ou
morbida, além daquelas ja mencionadas no referido dispositivo, como pessoas
com deficiéncia, idosos com idade igual ou superior a sessenta e cinco anos,
gestantes, lactantes e pessoas acompanhadas por criancas de colo.

Na Justificacdo, o autor argumenta que a obesidade ja
pode ser considerada uma epidemia moderna, uma doenca cronica que reduz
a qualidade e a expectativa de vida de seus portadores, além de gerar ou
acelerar o desenvolvimento de outras doencas graves. Ressalta, também, que
ndo se pode culpar o obeso por sua condicdo, pois muitos fatores, que
independem da vontade do portador, contribuem para que adquiram tal
condicéao.



Por causa do sobrepeso e consequente sobrecarga da
estrutura Ossea, 0S oObesos apresentam limitacbes de movimento,
principalmente nos membros inferiores, sendo com frequéncia acometidos por
processos inflamatorios e dores que dificultam sua permanéncia em pé. Diante
desse quadro, vé-se a necessidade de atribuir atendimento preferencial a esse
contingente populacional.

Em apenso, encontra-se o Projeto de Lei n° 6.002, de
2009, de autoria do nobre Deputado indio da Costa, que também visa alterar a
Lei n°® 10.048, de 2000, para garantir atendimento preferencial as lactantes néo
acompanhadas do infante. Segundo o proponente, a Carta Magna preconiza
ser dever do Estado proteger a familia, a maternidade, a infancia e os idosos, e
a redacgdo atual da Lei n° 10.048, de 2000, ndo deixa claro se a lactante ndo
acompanhada da crianca tem direito ao atendimento prioritario nos servigos
publicos e em instituicbes financeiras. Para dirimir essa duvida, considera
essencial a inclusdo expressa das lactantes, mesmo ndo acompanhadas do
lactente, entre os segmentos populacionais que tém atendimento preferencial
garantido pela referida lei.

Os projetos de lei em analise serdo apreciados, em
carater conclusivo, pelas Comissfes de Seguridade Social e Familia e de
Constituicdo e Justica e de Cidadania, nos termos dos arts. 24, inciso I, e 54
do Regimento Interno desta Casa.

No prazo regimental, ndo foram apresentadas emendas
as proposicoes.

E o relatorio.
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A Lei n° 10.048, de 8 de dezembro de 2000, garantiu a
prioridade de atendimento a grupos populacionais que, pelas suas condi¢des
especificas, ndo podem se submeter a longas esperas por atendimento em
reparticbes publicas, empresas concessionarias de servicos publicos e
instituigdes financeiras. Na esteira da Constituicdo Cidada, a referida lei busca
proteger os que, em determinadas situa¢fes, tornam-se mais vulneraveis,
assegurando-lhes um tratamento digno, de forma rapida e diferenciada.



Embora o legislador tenha buscado identificar os grupos
sociais mais vulneraveis para usufruirem do atendimento prioritario, mudancas
nos estilos de vida da populacdo, que muitas vezes repercurtem nas suas
condicbes de saude e no bem-estar geral, tornam necessario o eventual
aperfeicoamento da legislacdo ja aprovada, de forma a contemplar a
vulnerabilidade desses grupos.

A obesidade, doenca que teve um crescimento acentuado
nas ultimas duas décadas, inclusive em paises em desenvolvimento, vem
sendo considerada a epidemia do século XXI. Dados da Organizagdo Mundial
de Saude — OMS indicam que a prevaléncia da obesidade e do sobrepeso
varia de 1,8% da populagdo nos paises mais pobres a 20,4% nas economias
mais desenvolvidas. Nas chamadas economias de transi¢cdo, esse percentual
corresponde a 17,1%.

De acordo com estudo realizado pela Vigilancia de
Fatores de Risco e Protecdo para Doengas Crbnicas por Inquérito Telefénico
(Vigitel), promovido pelo Ministério da Saude e pela Universidade de Sao Paulo
— USP, 56% da populacdo brasileira apresentam excesso de peso. Desse
percentual, 43,3% tém sobrepeso, enquanto 13% sao considerados obesos.

Segundo projecdo apresentada pela Sociedade Brasileira
de Cirurgia Bariatrica e Metabdlica, cerca de 63 milhdes de pessoas a partir
dos 18 anos tém sobrepeso; do total, 15 milhdes sédo considerados obesos e
3,7 milhdes sdo obesos morbidos. Embora esses nimeros nao incluam o Brasil
na lista dos paises supergordos, essa incomoda posicédo ndo esta longe de ser
alcancada. Se o ritmo de crescimento se mantiver constante, em 2030 o pais
tera 33% de obesos™.

Entre as causas da obesidade, podem-se citar fatores
genéticos, psicossociais, culturais, nutricionais, metabdlicos e emocionais,
quadro que confere a obesidade um carater multifatorial. Ndo obstante a
contribuicdo de fatores genéticos para o desenvolvimento da obesidade seja
indiscutivel, fatores psicossociais, culturais e ambientais contribuem de forma

expressiva para seu desenvolvimento e agravamento.

Como resultado da convergéncia desses fatores, tem-se
que as pessoas com obesidade, além de terem de conviver com doencgas
decorrentes do excesso de peso, como diabetes, hipertensdo, problemas

! Informagao disponivel no site da Associagéo Beasilpara o Estudo da Obesidade e da Sindrome
Metabolica — . Acesso em 17.05.2010.



cardiovasculares e limitagdo da mobilidade, ainda s&o alvo de atitudes sociais
preconceituosas e discriminatdrias, que muitas vezes buscam puni-los por sua
condicdo, sem considerar que é a propria sociedade que, em grande medida,
gera a obesidade.

Em decorréncia da preocupante situagcdo das pessoas
com obesidade, somos favoraveis a adocdo de medidas legislativas que visem
minorar o sofrimento imposto as pessoas obesas. A proposta constante do PL
n® 3.703, de 2008 visa alterar o art. 1° da Lei 10.048, de 2000, para garantir
atendimento prioritario aos obesos, de forma a evitar que tenham de
permanecer em longas em filas de espera. Como ja ressaltado, a obesidade
pode comprometer as articulacbes e a estrutura 6ssea da pessoa, que ndo
suporta de maneira satisfatoria a sobrecarga imposta pelo excesso de peso.

Nao obstante a pertinéncia de medidas pontuais que
visem melhorar a condi¢cdo de vida das pessoas obesas, como a proposta ora
em analise, consideramos prioritario o desenvolvimento, pelo Estado, de
politicas publicas especificas para esse segmento, que objetivem tanto o
combate da obesidade quanto a sua prevencao, de forma a garantir, para as
geracgdes futuras, uma existéncia mais saudavel.

Por oportuno, registre-se que o texto do PL n° 3.703, de
2008, altera o corte de idade para o atendimento preferencial dos idosos, de 60
para 65 anos, apesar do que dispbe o art. 1° da Lei n°® 10.741, de 2003, que
institui o Estatuto do Idoso e define como idosas as pessoas com idade igual
ou superior a sessenta anos. Ademais, é importante destacar que o art. 1° da
Lei n.° 10.048, de 2000, ja fora modificado pela referida Lei n® 10.741, de 2003,
para garantir o atendimento prioritario as pessoas com idade igual ou superior
a sessenta anos, e ndo com sessenta anos de idade, como constava do texto
original da lei. Por esse motivo, propomos Emenda Substitutiva para corrigir
essa impropriedade.

No que tange a proposta contida no PL n° 6.002, de 2009,
que busca alterar o art. 1° da Lei n° 10.048, de 2000, para incluir as lactantes
ndo acompanhadas do infante entre os segmentos populacionais que devem
ter atendimento prioritario, é preciso registrar que o referido dispositivo ja
contempla as lactantes no rol dos grupos beneficiados, verbis:

“Art. 1°. As pessoas portadoras de deficiéncia, os idosos
com idade igual ou superior a 60 (sessenta) anos, as gestantes, as
lactantes e as pessoas acompanhadas por criancas de colo terédo
atendimento prioritario, nos termos desta Lei. (grifos nossos)



Na nossa percepg¢do, ndo se faz necessaria a introducéo
da expressdo ““/mesmo que nao acompanhadas do infante” no referido
dispositivo, haja vista a inexisténcia de quaisquer determinagdao legal ou
infralegal de que a lactante esteja necessariamente acompanhada pelo
lactente, para ter o atendimento prioritario.

Outrossim, a regulamentacao do art. 1° da Lei 10.048, de
2000, constante dos art. 5° a 7° do Decreto n°® 5.296, de 2 de dezembro de
2004, também ndo consigna exigéncia da presenca do infante ou qualquer
outra restricdo para que a lactante tenha direito ao atendimento prioritario
legalmente previsto.

Isso posto, votamos pela aprovacdo do PL n°® 3.703, de
2008, com a Emenda Substitutiva em anexo, e pela rejeicdo do PL n°® 6.002, de
20009.

Sala da Comissao, em de de 2010.

Deputada FATIMA PELAES
Relatora
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EMENDA SUBSTITUTIVA

Substitua-se, no art. 1° da Lei n° 10.048, de 8 de
novembro de 2000, alterado pelo art. 1° do Projeto de Lei n® 3.703, de 2008, a
expressao “sessenta e cinco anos” por “sessenta anos”.

Sala da Comissao, em de de 2010.

Deputada FATIMA PELAES
Relatora
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