SENADO FEDERAL

PARECERES
N°° 1.507 E 1.508, DE 2011

Sobre o Projeto de Lei da Camara n° 112, de
2009 (n° 123/2007, na Casa de origem, do
Deputado Neilton Mulim), que possibilita a
realizagdo de cirurgia pldstica reparadora,
gratuitamente, a mulheres vitimas de violéncia.

PARECER N° 1.507, DE 2011,

(Da Comissao de Assuntos Sociais)

RELATOR: Senador GERALDO MESQUITA JUNIOR

O Projeto de Lei da Camara (PLC) n° 112, de 2009 (Projeto de Lei n°
123, de 2007, na origem), de autoria do Deputado Neilton Mulim, tem a finalidade
de possibilitar que as mulheres vitimas de violéncia sejam submetidas a cirurgia
plastica gratuita, para reparacio de sequelas. E o que estabelecem os arts. 1° e 2° da

nrohosicao.
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O caput do art. 3° do projeto determina que os hospitais ¢ os centros de
saude que receberem vitimas de violéncia deverdo informa-las sobre o acesso
gratuito a cirurgia. Os trés parigrafos desse artigo dispdem sobre o atendimento da
vitima na unidade de saide ¢ sobre o seu encaminhamento para Sservigos
especializados, para complementagdo diagnostica ou tratamento, caso necessario.

O art. 4° trata dos recursos financeiros destinados a cobrir as despesas
decorrentes da lei. A alocagdo desses recursos devera ocorrer no ano subsequente
ao de publicagio da lei, mediante inclusdo na programacao orcamentaria da area de

saude.



O art. 5° € a clausula de vigéncia da lei, prevista para iniciar-se na data
da sua publicagdo. 4
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conclusivo por trés Comissdes: Seguridade Social e Familia (CSSF) Finangas e
Tributacdo (CFT) e Constituigdo e Justica e de Cidadania (CCIC).

No Senado Federal, o PLC n° 112, de 2009, foi encaminhado 2a
Comissdo de Assuntos Sociais (CAS), a qual cabe iniciar o exame da matéria, € a
Comissdo de Direitos Humanos e Legislagdo Participativa (CDH), que devera
decidir em carater terminativo.

Na justificagdo do projeto, o Deputado Neilton Mulim ressalta a
importancia da oferta de cirurgia plastica gratuita as mulheres que, em decorréncia
de lesdes corporais sofridas em atos de violéncia, apresentem comprometimento de
sua integridade fisica. De acordo com o Parlamentar, a maioria dos casos de
agressdo as mulheres acomete aquelas cujas condigdes socioecondmicas ndo
suportam o0s custos de uma cirurgia plastica reparadora.

Nao foram apresentadas emendas ao projeto.

II - ANALISE

O PLC n°® 112, de 2009, propde explicitar, na legislagdo brasileira, o
direito da mulher vitima de violéncia de ser submetida a cirurgia plastica gratuita
para a corregao de sequelas de lesdes corporais.

A violéncia contra a mulher, que ocorre em todas as camadas sociais,
pode causar iesdes corporais graves, principalmente quando decorrenies do uso,
pelo agressor, de instrumentos cortantes ou contundentes. Muitos ferimentos dessa
natureza causam perda de partes teciduais ou mutilagbes e deixam sequelas que
afetam permanentemente a vitima, tanto fisica quanto psiquicamente. Uma cicatriz

deformante gbala a autoestima da mulher. especialmente guando localizada na face
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ou em outras partes do corpo que lhe confiram atributos de feminilidade € de beleza.

A maioria das mulheres portadoras das sequelas deformantes nao
podem pagar por cirurgias plasticas reparadoras nem conseguem a sua realizagdo
nos servicos publicos de saude. Ja as mulheres de poder aquisitivo mais alto
geralmente sdo beneficiarias de planos privados de assisténcia a satide ou podem
pagar pela cirurgia. Portanto, além de vitimas de atos violentos, as mulheres pobres
sdo, também, vitimas da desigualdade no atendimento a Saﬂde.\l\h



O mérito do projeto € inquestionavel, visto que a medida proposta
beneficiard principalmente as mutheres de baixa renda. O atendimento integral a
satide € uma das diretrizes do Sistema Unico de Satde (SUS), conforme determina
o inciso II do art. 198 da Constituigio Federal. Em cumprimento a essa
determinagdo, a Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990 (Lei Orgénica da Satde),
também estabelece, na alinea d do inciso I do art. 6°, que a atengdo & saude prestada
pelo SUS deve ser integral. A gratuidade dos procedimentos, por sua vez, estd
explicitada no art. 43 dessa Lei.

O direito a cirurgia plastica reparadora ou reconstrutiva de sequelas
sofridas pela mulher em atos de violéncia, por conseguinte, ja estd contemplado na
Carta Magna e na Lei Organica da Saude e, em principio, ndo precisaria ser
explicitado em outra lei. Entretanto, a situagdo real é bastante diferente. Essa
ctrurgia ainda ndo € entendida, por parte dos gestores publicos de satde, como um
procedimento necessario, muito menos prioritario. N&o raras vezes, € tratada
meramente como procedimento para fins estéticos ou embelezadores €, como tal,
nao recebe a devida atencgio. Dai a necessidade de uma lei que torne obrigatoérias a
sua oferta e a sua realizagao pelos servigos publicos de satde.

O projeto ndao padece de vicio de constitucionalidade, visto que
compete a Unido, aos Estados e ao Distrito Federal legislar concorrentemente sobre
protecdo e defesa da saude, conforme determina o inciso XII do art. 24 da

Constituigdo Federal.

No tocante a técmca legislativa, sdo necessarias algumas adequagdes
redacionais no texto da proposicao, indicadas a seguir.

A ementa utiliza o verbo “possibilitar”, inadequado a espécie
normativa em questdo e as suas finalidades. O mais apropriado ¢ utilizar termo que

esclareca o objetivo da lei.

O art. 7° da Lei Complementar n° 95, de 26 de fevereiro de 1998,
determina que o primeiro artigo deve indicar o objeto da lei e o ambito de sua
aplicagdo. Portanto, o art. 1° do projeto deve ser alterado, com essa finalidade.

O art. 2° da proposi¢do também necessita ser modificado, a fim de
determinar a obrigatoriedade de oferta e de realizagdo da cirurgia, detalhar o ambito
de aplicagdo da medida e especificar que a cirurgia plastica que deve ser oferecida e
realizada € do tipo reparadora. Ademais, ¢ desnecessaria, na ementa € nos arts. 1° ¢



2°, a referéncia ao carater gratuito do procedimento, visto que, no ambito do SUS,,
tfodos os procedimentos sdo gratuitos.

O art. 4° do projeto também necessita de alteragio, visto que a redago
adotada faz referéncia a “edi¢do” da lei, quando o termo correto é “publicagido”.

A fim de promover as necessarias corre¢bes, submetemos ao exame
desta Comissdo quatro emendas que alteram os mencionados dispositivos do
projeto.

H1 -VOTO

Em vista do exposto, o voto € pela aprovagio do Projeto de Lei da
Camara n° 112, de 2009 (Projeto de Let n° 123, de 2007, na origem), com as

seguintes emendas:

EMENDA N° -CAS

Dé-se a ementa do Projeto de Lei da Camara n° 112, de 2009, a
seguinte redagéo:

“Dispde sobre a oferta € a realizagdo, no ambito do
Sistema Unico de Saude, de cirurgia plastica reparadora de
sequelas de lesdes causadas por atos de violéncia contra a

mulher.”

EMENDA N° -CAS

Dé-se ao art. 1° do Projeto de Lei da Camara n°® 112, de 2009, a
seguinte redacdo:

“Art. 1° Esta Lei dispde sobre a oferta e a realizagdo, no dmbito do
Sistema Unico de Saude (SUS), de cirurgia plastica reparadora de sequelas
de lesdes causadas por atos de violéncia contra a mulher.”



EMENDA N° —CAS

Dé-se ao art. 2° do Projeto de Lei da Cdmara n° 112, de 2009, a
seguinte redaco:

“Art. 2° Sdo obrigatdrias, nos servigos do SUS, proprics, contratados
e convemados, a oferta ¢ a realizacdo de cirurgia plastica reparadora de
sequelas de lesGes causadas por atos de violéncia contra a mulher.”

EMENDA N° -CAS

Substitua-se, no art. 4° do Projeto de Lei da Camara n° 112, de 2009, a
palavra “edi¢@o” pela palavra “publica¢do”.

Sala da Comissdo, 3 de fevereiro 2010.

Senadora ROSALBA CIARLINI

Comieseo S&Qﬁgﬂ[‘f" Sockals , Presidente
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'COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIAIS

IV - DECISAO DA COMISSAO

A Comissdo de Assuntos Sociais, em Reunifio realizada nesta data,
aprova o Relatorio do Senador Geraldo Mesquita Junior, que passa a
constituir Parecer da CAS, favoravel ao Projeto de Lei da Camara n°
112 de 2009, com as Emendas n°® -CAS, n® -CAS, n° -CASen® -
CAS.

EMENDA N°1 - CAS

Dé-se a ementa do Projeto de Lei da Camaran® 112, de 2009, a
seguinte redacio:

“Dispde sobre a oferta e a realizagdo, no dmbito do

Sistema Unico de Saude, de cirurgia plastica

reparadora de sequelas de lesdes causadas por atos de
violéncia contra a mulher.”

EMENDA N° 2 — CAS

Dé-se ao art. 1° do Projeto de Lei da Camaran® 112, de 2009, a
seguinte redaco:
“Art. 1° Esta Lei dispSe sobre a oferta e a realizagio, no ambito

do Sistema Unico de Sande (SUS), de cirurgia pldstica reparadora de
sequelas de lesdes causadas por atos de violéncia contra a muther.”



EMENDA N°3 - CAS
Dé-se ao art. 2° do Projeto de Lei da Camaran® 112, de 2009, a
seguinte redacio: '
“Art. 2° SHo obrigatorias, nos servigos do SUS, proprios,
coniratados e conveniados, a oferta e a realizagio de cirurgia plastica

reparadora de sequelas de lesdes causadas por atos de violéncia
contra a mulher.”

EMENDA N° 4 - CAS

Substitua-se, no art. 4° do Projeto de Lei da CAmaran® 112, de
2009, a palavra “edigdo” pela palavra “publicacdo”.

Sala da Comissdo, 3 de fevereiro de 2010.

0l 0 fls f

Sénadora ROSYALBA 1A
Presidente
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PARECER N° 1.508, DE 2011,

(Da Comissiao de Direitos Humanos e Legislagao Participativa)

RELATORA: Senadora: LIDICE DA MATA

RELATORA “AD HOC”: Senadora ANA RITA

- RELATORIO

O Projeto de Lei da Camara (PLC) n® 112, de 2009 (Projeto de
Let n® 123, de 2007, na origem), de autoria do Deputado Neilton Mulim,
busca garantir as mulheres vitimas de violéncia o direito a cirurgia plastica
gratuita, para reparagdo de sequelas.

De um lado, o projeto manda os hospitais e os centros de satude
— ao receberem as vitimas — inforina-las sobre a possibilidade de acesso
gratuito a cirurgia plastica de reparagdo. Do outro, orienta as mulheres que
necessitem desse procedimento cirdrgico a procurarem uma unidade de
saude onde ele seja realizado, portando o registro oficial de ocorréncia da
agressdo.

Contudo, o projeto exige que a necessidade de cirurgia seja
apontada pelo profissional de medicina em diagndstico formal, a ser
encaminhado ao responsavel pela unidade de saude, para autorizagio.
Prevé, ainda, o encaminhamento obrigatério dos casos indicados para
complementagdo diagnostica ou tratamento a servigos especializados,
quando necessario.

Estabelece, por fim, que os recursos financeiros destinados a
“cobrir as despesas com essas cirurgias provenham do orgamento da area de
sande e sejam alocados para o ano subsequente ao da edi¢do da lei, para a
qual projeta vigéncia imediata.

Ao justificar a mniciativa, o autor do projeto ressalta que muitas
mulheres agredidas — sem poder arcar com os custos de cirurgia plastica
para reverter as marcas de queimaduras ou cortes que comprometem sua
aparéncia fisica e até mesmo sua capacidade laboral — vivem escondidas e
ficam estigmatizadas pelo resto da vida. Por isso, considera justo que o
sistema publico de saude Thes ofereca a cirurgia reparadora.
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Na Camara dos Deputados, o projeto foi distribuido a trés
comissdes, que o aprovaram em carater conclusivo: a de Seguridade Social
e Familia, a de Finangas e Tributagfio, e a de Constituigdo e Justiga ¢ de
Cidadania.

Submetido a revisdo do Senado, o projeto foi encaminhado a
n
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ao exame terminativo da Comissdo de Direitos Humanos e Legislagdo
Participativa (CDH).

Na CAS, a matéria foi entregue, de inicio, a relatoria da entdo
Senadora Marisa Serrano e, depois, redistribuida ao Senador Geraldo
Mesquita Junior, quando a representante do Mato Grosso deixou de
pertencer aquele colegiado. Recebeu, ali, parecer favoravel, com quatro
emendas, todas voltadas a corrigir problemas de técnica legislativa.

Na CDH, sem ter recebido ressalvas, a proposigdo foi
encaminhada a relatoria da entdo Senadora Fatima Cleide, que emitiu voto
favoravel a aprovagio tanto do projeto quanto das emendas oferecidas pela
CAS. Note-se, porém, que o relatorio produzido — no qual ora nos
baseamos para formular esta pega — ndo chegou a ser apreciado antes do
térmmno da legislatura passada, o que motivou o encaminhamento da
matéria para nova relatona.

I1- ANALISE

Compete a CDH, nos termos do art. 102-E do Regimento
Interno do Senado Federal, opinar sobre proposigdes relativas aos direitos
da mulher, caso especifico do PLC n° 112, de 2009.

Um exame superficial da matéria certamente concluiria pela
desnecessidade do projeto. Afinal, tanto a Constituigio de 1988 quanto a
Lei Orgdnica de Saiade (Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990)
prescrevem — no ambito do Sistema Unico de Saide (SUS) — atendimento
integral e gratuito, com prioridade para as atividades preventivas, sem
prejuizo dos servigos assistenciais. Nesse sentido, o direito da mulher a
cirurgia plastica para reparar sequelas de atos de violéncia contra si
perpetrados, a maior parte das vezes na esfera doméstica e famihar, ja
estaria implicitamente contemplado.
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Na prética, porém, a situagfo ¢ bastante diversa. Pautados pela
tradigdo machista e patriarcal, os gestores publicos de saude costumam
ignorar esse direito. Na melhor das hipéteses, como bem destacou o relator
da matéria no 4mbito da CAS, ndo entendem tal tipo de cirurgia como um
procedimento necessario, muito menos prioritario. Tratam-no como algo
supérfluo, por envolver questdes de cunho estético.

Esse quadro demonstra a oportunidade da disciplina ora
projetada, nos termos propostos pela CAS, que torna explicita a
obrigatoriedade da oferta e da realizagdo desse tipo de procedimento pelos
servigos publicos de saude.

A disciplina afigura-se ainda mais necessaria quando se
consideram os seguintes dados: primeiro, o Brasil ¢, entre as 54 nagbes
analisadas em 2005 pela Sociedade Mundial de Vitimologia, o pais onde as
mulheres estdo mais sujeitas a violéncia no ambito familiar; segundo, cerca
de 40% dos casos de violéncia doméstica redundaim em lesGes corporais
graves, como deformidade permanente ¢ perda de membro; terceiro, as
pesquisas com mulheres violentadas apontam a prevaléncia de lesdes na
regido da cabega e do pescogo, sobretudo no rosto; quarto, a maioria das
mulheres portadoras das sequelas deformantes ndo pode pagar por cirurgias
plasticas reparadoras nem consegue a realizagdo desse procedimento nos
servigos publicos de saude.

Juntos, esses dados revelam que a violéncia contra a mulher
imprime na pele, geralmente de modo literal, a marca indelével da
humilha¢do e da sujeigdo. Essa violéncia é um atentado a dignidade
humana e a forma mais visivel de afronta ao principio constitucional da
igualdade entre os sexos, que sacrifica especialmente as mulheres mais
pobres.

Combater esse tipo de violéncia procurando féormulas para
minorar seus efeitos deletérios converte-se, pois, em dever do Estado
democratico de direito, tanto mais quando se leva em conta que sdo
objetivos da Republica: a construgio de uma sociedade livre, justa e
solidaria; a erradicagdo da marginalizagdo, a redugdo das desigualdades
sociais; ¢ a promogdo do bem de todos, sem preconceitos de origem, raga,
sexo, cor, idade e quaisquer outras formas de discriminagéo.
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E exatamente essa a estratégia do projeto de lei em analise,
que vem coinplementar dois importantes diplomas legais ja aprovados pelo
Congresso Nacional: a Lei Mana da Penha e aquela que prevé a notificagio
compulsoria dos casos de agressido contra mulheres.

Ndo se deve ignorar, entretanto, a existéncia de outras
alegagdes contrarias a conversdo em lei do projeto em exame: uma delas €
de que a futura lei seria indcua, porque, na auséncia da previsdo de sangdes,
ninguém estaria de fato obrigado a respeita-la; outra ¢ a de que a lei ndo
configura a espécie normativa certa para a institui¢do da medida proposta,
visto que a cirurgia reparadora pode ser ofertada por norma infralegal, de
iniciativa do gestor nacional do SUS.

Ora, nenhuma dessas alegacdes ameaga, de fato, a proposta em
exame. A primeira, embora procedente, pode ser contornada com o

i e D st ne ot 1 Aa  As

aperfeig;uamento do projeto, imediante o acréscimo de Qisposi
introduzindo sangdes para os agentes publicos infratores, o que se faz ao
final deste relatério com a apresentacdo de uma emenda. A segunda
alegagfio, por sua vez, ndo se sustenta, vez que a oferta dos procedimentos
— nos termos do art. 7° da Lei Organica da Saide —, deve levar em conta os
aspectos epidemioldgicos para o estabelecimento de prioridades, a alocagéo
de recursos e a orientagdo programatica, critérios nos quais o bem-estar das

mulheres nio costuma figurar.

Nesse contexto, ganha vulto a necessidade de garantir
expressamente as mulheres vitimas de violéncia o exercicio do direito &
cirurgia reparadora. Se o pre¢o a pagar por 1sso € trazer para o ambito da le
uma matéria que poderia ser disciplinada por portaria, engessando-a para
futuras alteragdes, tanto melhor.

Em suma, a nosso ver, além de meritorio, o projeto sob exame
observa as regras constitucionais de competéncia, imiciativa, adequagéo de
espécie legislativa e respeito as clausulas pétreas. Respeita, igualmente, o
disposto no Regimento Interno do Senado Federal e, com as emendas
propostas pela CAS, atende aos ditames da boa técnica legislativa
prescritos pela Lei Complementar n°® 95, de 26 de fevereiro de 1998.
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I -voOTO

Em vista do exposto, o voto é pela aprovagio do Projeto de
Lei da Camara n° 112, de 2009 (Projeto de Lei n° 123, de 2007, na origem),
com o aperfeigoamento sugerido pela CAS e com a emenda a seguir.

EMENDA N°5- CDH
(ao Projeto de Lei da Camara n® 112, de 2009)

Acrescente-se o seguinte art. 5° ao Projeto de Lei da Camara n®
112, de 2009, renumerando-se o atual dispositivo como art. 6°:

“Art. 5° A auséncia do informe previsto no capuf do art. 3°
sujeita o responsavel pelo hospital ou centro de salde s seguintes
penalidades, a serem aplicadas cumulativamente:

I — multa no valor do décuplo de sua remuneragio mensal,
IT — perda da fungio publica,

I11 - proibigdo de contratar com o poder publico e de receber
beneficios ou Incentivos fiscals ou crediticios, direta ou
indiretamente, ainda que por intermédio de pessoa juridica da gual
seja sdcio majoritario, pelo prazo de quatro anos.

Pardgrafo rinico. Os recursos provenientes da arrecadagio da
multa prevista no inciso I serdo aplicados em campanhas
educativas de combate a violéncia contra a muther.”

Sala da Comisséo, 8 de dezembro de 2011.

, Presidente

\f)ém d)(_)L}&QTIQ\ .@_%ME&Relatora
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SECRETARIA-GERAL DA MESA
SECRETARIA DE COMISSOES
COMISSAO DE DIREITOS HUMANOS E LEGISLACAO
PARTICIPATIVA

TEXTO FINAL
Do Projeto de Lei da Cimara n° 112, de 2009,
Na Comisséo de Direitos Humanos e Legisla¢io Participativa que:

Dispde sobre a oferta e a realizagio, no dmbito do
Sistema Unico de Satde, de cirurgia plastica
reparadora de sequelas de lesdes causadas por
atos de violéncia contra a mulher.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° Esta Lei dispde sobre a oferta e a realiza¢do, no dmbito do
Sistema Unico de Satude (SUS), de cirurgia pléastica reparadora de sequelas de
lesOes causadas por atos de violéncia contra a mulher.

Art. 2° S3o obrigatérias, nos servicos do SUS, préprios,
contratados e conveniados, a oferta e a realizacfo de cirurgia plastica reparadora
de sequelas de lesdes causadas por atos de violéncia contra a mulher. .

Art. 3° Os Hospitais e centros de saide publica, ao receberem
vitimas de violéncia, deverdo informd-las da possibilidade de acesso
gratuito 4 cirurgia plastica para reparagdo das lesdes ou seqiielas de
agressdo comprovada.

§ 1° A mulher vitima de violéncia grave que necessitar de cirurgia,
deverd procurar unidade que a realize, portando o registro oficial de
ocorréncia da agressio.

§ 2° O profissional de medicina que indicar a necessidade da
cirurgia devera fazé-lo em diagnostico formal, expresso, encaminhando-o
ao responsavel pela unidade de sa(ide respectiva, para sua autorizagio.
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§ 3° Deverdo ser encaminhados para clinicas especializadas os
casos indicados para complementacio diagndstica ou tratamento, quando
necessario. .

Art. 4° Os recursos financeiros destinados a cobrir as despesas
decorrentes desta lei serfo alocados para o ano subseqiiente a sua
publicagio e provenientes da programagdo orgamentaria de saude.

Art. 5° A auséncia do informe previsto no caput do art. 3° sujeita o
responsivel pelo hospital ou centro de saude as seguintes penalidades, a
serem aplicadas cumulativamente:

1 — multa no valor do décuplo de sua remuneragfo mensal;

IT — perda da fung¢éo publica;

11 — proibicdo de contratar com o poder publico e de receber
beneficios ou incentivos fiscais ou crediticios, direta ou indiretamente,
ainda que por intermédio de pessoa juridica da qual seja socio majoritario,
pelo prazo de quatro anos.

Paragrafo unico. Os recursos provenientes da arrecadagfo da multa
prevista no inciso I serfio aplicados em campanhas educativas de combate a

violéncia contra a mulher.

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

Sala da Comiss&o, 08 de dezembro de 2011.
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LEGISLAGAO CITADA ANEXADA PELA SECRETARIA-GERAL DA MESA

CONSTITUIGAQ DA REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL DE 1988

...........................................................................................................................................................

....................................................................

...........................................................................................................................................................

....................................................................

Il - justica de paz, remunerada, composta de cidadaos eleitos pelo voto direto, universal e secreto, com
mandato de quatro anos e competéncia para, na forma da lei, celebrar casamentos, verificar, de oficio ou
em face de impugnagio apresentada, o processo de habilitagéo e exercer atribuigbes conciliatorias, sem
carater jurisdicional, além de outras previstas na legislagao.

...........................................................................................................................................................

LEI COMPLEMENTAR N° 95, DE 26 DE FEVEREIRO DE 1998

Dispde sobre a elaboragio, a redagéo, a alteragao e
a consolidagac das leis, conforme determina o
paragrafo anico do art. 59 da Constituigio Federal, e
estabelece normas para a consolidagao dos atos
normativos que menciona.

...........................................................................................................................................................

LEI N° 8.080, DE 19 DE SETEMBRO DE 1990.

Dispbe sobre as condigbes para a promogao, protecdo e
recuperagdo da salde, a organizagéo e o funcionamento
dos servigcos correspondentes e d4 outras providéncias.

.........................................................................................................................................................

Art. 6° Estao incluidas ainda no campo de atuagdo do Sistema Unico de Saude (SUS):
| - a execugéo de agdes:

...........................................................................................................................................................
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CAPITULO 1l
Dos Principios e Diretrizes

Art. 7° As agdes e servigos publicos de salde e os servigos privados contratados ou conveniados que
integram o Sistema Unico de Saudde (SUS), s&o desenvolvidos de acordo com as diretrizes previstas no
art. 198 da Constituicdo Federal, obedecendo ainda aos seguintes principios:

| - universalidade de acesso aos servi¢os de saude em todos os niveis de assisténcia;

Il - integralidade de assisténcia, entendida como conjunto articulado e continuo das agdes e servicos
preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos os niveis de
complexidade do sistema;

Il - preservagéo da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade fisica e moral;
IV - igualdade da assisténcia a saude, sem preconceitos ou privilégios de qualquer espécie;
V - direito a informac2o, 4s pessoas assistidas, sobre sua saude;

VI - divulgagédo de informagbes quanto ao potencial dos servigos de saiude e a sua utilizagao pelo
usuario;

VIl - utilizagio da epidemiologia para o estabelecimento de pricridades, a alocagao de recursos e a
orientago programatica;

VIl - participagéo da comunidade;

IX - descentralizagdo politico-administrativa, com diregao Gnica em cada esfera de governo:
a) énfase na descentralizag@o dos servicos para 0s municipios;

b) regionalizagac e hierarquizagao da rede de servigos de satide;

X - integrag@o em nivel executivo das agbes de saide, meio ambiente e saneamento basico;

Xl - conjugacao dos recursos financeiros, tecnolégices, materiais e humanos da Unigo, dos Estados,
do Distrito Federal e dos Municipios na prestagio de servigos de assisténcia & salde da populagéo;

Xl - capacidade de resolugéo dos servigos em todos os niveis de assisténcia; e

Xl - organizacio dos servigos publicos de modo a evitar duplicidade de meios para fins idénticos.

Art. 43. A gratuidade das agbes e servigos de saude fica preservada nos servigos publicos
contratados, ressalvando-se as clausulas dos contratos ou convénios estabelecidos com as entidades
privadas.

..........................................................................................................................................................
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} SECRETARIA DE COMISSOES
COMISSAO DE DIREITOS HUMANOS E LEGISLACAO PARTICIPATIVA

Oficio. N° 943/11 - CDH
Brasilia, 08 de dezembro de 2011.

Excelentissimo Senhor Presidente,

Nos termos do art. 58, § 2°, I, da Constituigio, combinado com o pardgrafo
2° do artigo 91, do Regimento Interno do Senado Federal, comunico a Vossa Exceléncia,
que esta Comissdo aprovou, com as Emendas n° 01-CAS/CDH a n° 04-CAS/CDH e a
Emenda 05-CDH, o Projeto de Lei da Camara n° 112, de 2009, que “possibilita a realizag8o
de cirurgia plastica reparadora, gratuitamente, a2 mulheres vitimas de violéncia.”

Atenciosamente,

Excelentissimo Senhor
Senador José Sarney
Presidente do Senado Federal
Brasilia - DF



DOCUMENTO ANEXADO PELA SECRETARIA-GERAL DA MESA, NOS TERMOS
DO ART. 250, PARAGRAFO UNICO, DO REGIMENTO INTERNQ

PARECER N® |, DE 2010

Da COMISSAO DE DIREITOS HUMANOS E
LEGISLACAO PARTICIPATIVA, em carater
terminativo, sobre o Projeto de Lei da Cdmara n°
112, de 2009 (Projeto de Lei n® 123, de 2007, na
origem), do Deputado Neilton Mulim, que
possibilita a realizacdo de cirurgia pldstica
reparadora, gratuitamente, a mulheres vitimas de
violéncia.

RELATORA: Senadora FATIMA CLEIDE

I—-RELATORIO

O Projeto de Lei da Camara (PLC) n° 112, de 2009 (Projeto de
Lei n° 123, de 2007, na origem), de autoria do Deputado Neilton Mulim,
busca garantir as mulheres vitimas de violéncia o direito a cirurgia plastica
gratuita, para reparagdo de sequelas.

Nesse sentido, ele imputa ao hospital e ao centro de saude que
receber a vitima o dever de informa-la a respeito da possibilidade de acesso
gratuito 4 cirurgia, além de definir os procedimentos burocraticos a serem
obscrvados para a realizagdo da cirurgia. Dispde, ainda, sobre o
encaminhamento da vitima a servigos especializados, para complementagio
diagndstica ou tratamento, quando necessario.

Prescreve, ademais, que os recursos financeiros destinados a
cobrir as despesas assim geradas devem ser oriundos do or¢amento da area
de saude e alocados para o ano subsequente ao da edigdo da lei, para a qual
se prevé vigéncia imediata.
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Ao justificar a iniciativa, o autor do projeto ressalta que a
maioria das mulheres agredidas, sem poder arcar com os custos de cirurgia
plastica para reverter as marcas de queimaduras ou cortes que
comprometem sua aparéncia fisica e até mesmo sua capacidade laboral,
escondem-se do convivio social e ficam estigmatizadas pelo resto de suas
vidas. Alega ser justo, entdo, que o sistema publico de saude lhes ofereca a
cirurgia reparadora.

Na Céamara dos Deputados, o projeto foi distribuido a trés
comissdes, que o apreciaram em carater conclusivo: a Comissdo de
Seguridade Social e¢ Familia, a de Finangas e Tributagdo, ¢ a de
Constituicio e Justica e de Cidadania.

Enviado a revisdo do Senado, o projeto foi previamente
examinado pela Comissdo de Assuntos Sociais (CAS), que opinou por sua
aprovagdo, com quatro emendas, todas elas voitadas a corrigir problemas
de técnica legislativa.

E agora submetido 4 decisio terminativa da Comissdo de
Direitos Humanos e Legislagdo Participativa (CDH), onde ndo recebeu
ressalvas.

11 - ANALISE

Um exame superficial do PLC n° 112, de 2009, certamente
concluiria pela desnecessidade do projeto. Afinal, tanto a Constituigdo de
1988 quanto a Lei Orgénica de Saiude amparam o direito de todos ao
atendimento integral e gratuito 4 saude, que abarca o direito da mulher a
cirurgia plastica reparadora de sequelas provocadas pela violéncia sofrida,
a maior parte das vezes na esfera doméstica e familiar.

Contudo, como bem destacou o relator da matéria no dmbito
da CAS, os gestores publicos de safide ndo entendem esse tipo de cirurgia
como um procedimento necessario, muito menos prioritirio, mas como
algo supérfluo, por envolver questdes de cunho estético.
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Esse quadro revela a oportunidade da disciplina ora projetada,
nos termos propostos pela CAS, que torna explicita a obrigatoriedade da
oferta e da realizagdo desse tipo de procedimento pelos servigos publicos
de saude.

A disciplina afigura-se ainda mais necessdria quando se
consideram os seguintes dados: primeiro, o Brasil €, entre as 54 nagdes
analisadas em 2005 pela Sociedade Mundial de Vitimologia, o pais onde as
mulheres mais estdo sujeitas a violéncia no dmbito familiar; segundo, cerca
de 40% dos casos de violéncia doméstica redundam em lesdes corporais
graves, como deformidade permanente e perda de membro; terceiro, as
pesquisas com mulheres violentadas apontam a prevaléncia de lesGes na
regido da cabec¢a e do pescogo, sobretudo no rosto; quarto, a maioria das
mulheres portadoras das sequelas deformantes ndo pode pagar por cirurgias
plasticas reparadoras nem consegue a realiza¢do desse procedimento nos
servi¢os publicos de saude.

Juntos, esses dados evidenciam que a violéncia contra a
mulher imprime em sua pele, geralmente de modo literal, a marca indelével
da humilhacdo e da sujei¢do. Trata-se, portanto, de um atentado a
dignidade humana e da forma mais visivel de afronta ao principio
constitucional da igualdade entre os sexos, que sacrifica especialmente as
mulheres mais pobres.

Tendo em vista os objetivos fundamentais da Republica
Federativa do Brasil enunciados nos incisos I, IIl e IV do art. 3° da Lei
Maior, surge como dever do Estado democratico de direito combater esse
tipo de violéncia e procurar formulas que minorem seus efeitos deletérios.

E exatamente esse o caso da medida ora proposta, que
complementa duas outras importantes iniciativas ja aprovadas pelo
Congresso Nacional: a Lei Maria da Penha e a notificacdo compulsoéria dos
casos de agressdo contra mulheres.

Note-se, ademais, que o projeto sob exame observa as regras
constitucionais de competéncia, iniciativa, adequagfo de espécie legislativa
e respeito as cliusulas pétreas. Obedece, ainda, o disposto no Regimento
Interno do Senado Federal e, com as emendas propostas pela CAS, atende
aos ditames da boa técnica legislativa prescritos pela Lei Complementar n°
95, de 26 de fevereiro de 1998.
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1 -vOTO

Em vista do exposto, o voto € pela aprovagao do Projeto de

com as emendas propostas pela CAS.

Sala da Comissdo,

, Presidente

Publicado no DSF, 21/12/2011,

Secretaria Especial de Editoragao e Publicagdes do Senado Federal - Brasiiia ~ DF
08:17283/2011
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