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O Projeto de Lei n° 7.206, de 2010, propde alterar o caput
e revogar os 88 1° e 2° do art. 21-A da Lei n°® 8.213, de 24 de julho de 1991,
para dispor sobre a inclusdo do critério epidemiolégico de caracterizacdo da
natureza acidentaria da incapacidade, no estabelecimento do nexo causal entre
o trabalho e o agravo.

Em sua Justificagdo, o Autor objetiva, ao apresentar o
Projeto de Lei em analise, que a pericia médica do Instituto Nacional do Seguro
Social - INSS considere caracterizada a natureza acidentaria da incapacidade
quando constatar a relacdo epidemioldgica entre a entidade mérbida (Codigo
Internacional de doencas - CID 10) e a natureza das atividades das empresas



(Caodigo Nacional de Atividade Econdmica — CNAE), em conformidade com o
que dispuser o Regulamento.

Além disso, segundo o Autor, o Projeto de Lei
apresentado objetiva, ainda, revogar os 8 1° e 2° do art. 21-A da Lei n°® 8.213,
de 1991, de forma a aperfeicoar o texto legal, a fim de evitar a redundancia
demonstrada e a controvérsia do efeito suspensivo, que pode vir a favorecer
apenas a empresa, em detrimento dos interesses do empregado.

A proposicéo foi distribuida as Comissfes de Seguridade
Social e Familia e de Constituicao e Justica e de Cidadania.

No prazo regimental, ndo foram apresentadas emendas a
proposicao nesta Comissdo de Seguridade Social e Familia.

E o Relatorio.

I —=VOTO DO RELATOR

De acordo com o art. n°® 21-A da Lei n® 8.213, de 24 de
julho de 1991, a pericia médica do INSS considera caracterizada a natureza
acidentaria da incapacidade quando constata a ocorréncia do denominado
“‘nexo técnico epidemiolégico” entre o trabalho e o agravo, decorrente da
relagdo entre a atividade da empresa e a entidade mérbida motivadora da
incapacidade elencada na Classificacdo Internacional de Doencas — CID, em
conformidade com o que dispuser o regulamento.

Ocorre que, embora o critério epidemiologico seja
importantissimo, € apenas mais um critério de estabelecimento do nexo causal,
dentre outros. Ou seja, 0 conceito de nexo causal € mais amplo que o do nexo
epidemiolégico.

Numa linguagem confusa, normas internas da previdéncia
social conceituam o nexo técnico como a relagdo entre o “diagnéstico e o
trabalho”; e o nexo causal como a relagdo entre a “clinica com etiologia”. Para
a caracterizacdo do nexo técnico, o perito meédico devera estabelecer a
“correlacao entre a afeccéo e a execucgao do trabalho”. Ou seja, o trabalhador
s tera direito ao beneficio acidentario se conseguir comprovar a existéncia de
relacdo entre a doenca que o0 acomete e a atividade especifica.



Sendo assim, entendemos que o Projeto de Lei busca
ampliar as possibilidades de caracterizacdo da relacdo da doenca e/ou da
incapacidade com as atividades desempenhadas pelo trabalhador em seu
posto de trabalho.

Diante do exposto, nosso voto € pela aprovagdo do
Projeto de Lei n° 7.206, de 2010.

Sala da Comisséao, em de de 2011.
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Relator
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