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PLATAFORMA BRASILEIRA
DE POLITICA DE DROGAS

Nota Publica sobre a tramita¢do do PLC 37/2013: pela retomada do didlogo democratico, -
contra o retrocesso nas politicas de drogas

Um grupo de senadores tem atuado nas Ultimas semanas para aprovar, a toque de caixa,
o PLC n237/2013, que reformula o Sistema Nacional de Politicas sobre Drogas (Sisnad).

De autoria do entdo deputado Osmar Terra, atual Ministro da Cidadania, o projeto
promove graves retrocessos nas politicas de drogas. Chamamos a atengdo para alguns deles:

1. N&o inclui a atengdo psicossocial extra-hospitalar, ao lado do tratamento ambulatorial,
como forma prioritdria de tratamento dos dependentes de drogas.

2. Prevé ainternagdo involuntdria - Art. 72 § 32 Il — pelo prazo de até 3 meses, sem o devido
cuidado para que esse dispositivo ndo seja utilizado para o encarceramento em massa da
populacdo em situacao de rua como forma de higienizacdo das grandes cidades. Ademais,
diferentemente do previsto na Lei da Reforma Psiquiatrica (Lei n? 10.216/2001), n3o
atribui também a familia ou responsavel legal o poder de determinar o fim da internacio

voluntdria.

3. Incorpora “comunidades terapéuticas acolhedoras” no Sisnad - Art. 72 do PLC. As
Comunidades terapéuticas acolhedoras sdo definidas no projeto como pessoas juridicas,
sem fins lucrativos, que realizam o acolhimento do usudrio ou dependente de drogas. A
definicdo, vaga, ndo faz a necessaria exigéncia de equipe minima especializada para o
complexo atendimento a pessoas que usam drogas, e permite incluir no Sisnad
instituicdes que violam direitos humanos — conforme comprovado pelo Relatdrio de
Inspecdo Nacional de Comunidades Terapéuticas - 2018 (disponivel em:
https://site.cfp.org.br/wp-content/uploads/2018/06/Relat%C3%B3rio-da-
Inspe%C3%A7%C3%A30-Nacional-em-Comunidades-Terap%C3%AAuticas.pdf).

4. DispGe que o planejamento e a execug¢do do projeto terapéutico individual deverdo
observar, no que couber, o previsto na Lei n2 10.216/2001 (Art. 23-A. § 10). Conhecida
como Lei da Reforma Psiquidtrica, a normativa dispGe sobre a protecdo e os direitos das
pessoas portadoras de transtornos mentais e das que fazem uso abusivo de drogas, e
redireciona o modelo assistencial em saude mental, priorizando os servigos extra-
hospitalares e de base comunitdria, em substituicdo as internagbes de longa
permanéncia. Deve ser observada na integra pelo planejamento e a execugdo do projeto
terapéutico individual, ndo cabe reavaliagdo do que esta disposto na Lei.



PLATAFORMA BRASILEIRA
DE POLITICA DE DROGAS

5. Prevé a oferta de projetos terapéuticos ao usuidrio/a ou dependente de drogas que visam
a abstinéncia (Art. 26-A. 1), sem qualquer mengdo as outras formas de cuidado e atengao
para pessoas que apresentam problemas em dedorréncia do uso de drogas e que ndo
est3o abstinentes, desconsiderando estratégias de redugdo de danos sociais e a saude.

6. N3o propde nenhum indicador de avaliagdo e manitoramento das a¢des de prevencao,
atencdo e tratamento de pessoas que usam drogas.

7. Nio estabelece o intuito de lucro como elementa constitutivo do tipo penal de tréfico,
ndo define critérios objetivos de diferenciacdo |entre traficantes e usudrios, e gera
possibilidade de-aumento-de penas-em-alguns casos;-0-que-na pratica-produzira:

a. Superlotacdo dos sistemas carcerario e socioeducativo, com o encarceramento de
pessoas portando pequenas quantidades |[de drogas. De acordo com dados do
Infopen (Ministério da Justica), o nimero de presos por trafico saltou de 31.520
(9% da populagdo carcerdria), em (2005, para 176.691 (28% da populacdo
carcerdria), em 2016. Nos presidios |femininos, o percentUaI chega a 62% de
mulheres cumprindo pena por traficg de drogas. O PLC 37/2013 agravard ainda
mais essa tendéncia contraproducente, gue vem alimentando o crescimento de
organizacdes criminosas dentro das prisGes, a partir do caos penitencidrio.

b. Enormes discrepancias juridicas entre o que cada policial e cada juiz considera
trafico de drogas.

c. Encarceramento em massa da popula¢do negra e de baixa renda.

d. Impacto no orcamento dos estados, |que [ja ndo tém conseguido arcar com os

elevados custos do sistema penitencidrio.

Ao fim e ao cabo, o PLC 37 é um pacote de medidas anacrénicas que, em sua maior parte,
contraria as melhores praticas internacionais e naciopais sobre o tema.

Alguns desses pontos criticos foram parcialmente| corrigidos pelo substitutivo aprovado
na Comissdo de Constitui¢cdo e Justica do Senado, em 2014. Aquele texto também introduziu
medidas positivas pontuais, a exemplo da possibilidade de importagdo de derivados e produtos
de Cannabis para uso medicinal. Em 2017, o substitutivo proposto pela Senadora Lidice da Mata,
ent3o relatora do projeto na Comissdo de Assuntos Econdmicos (CAE), absorveu as principais
mudancas encaminhadas pela CCJ e propds mais alguns aperfeicoamentos relevantes ao projeto.

Em 2019, o projeto voltou a ser debatido na|CAE,|e passou a tramitar simultaneamente
na Comissdo de Assuntos Sociais (CAS). O parecer apresentado no dia 23 de abril pelo novo
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relator do projeto nas duas comissGes, Senador Styvenson Valentim, ignora a construgdo
suprapartidaria e o processo de escuta plural que resultou na construcdo desses substitutivos, e
mantém todos os retrocessos listados acima. Propde que o PLC 37/2013 seja aprovado com a
exata redagdo encaminhada pela Camara dos Deputados, em 2013. Rejeita, assim, as mudancas
propostas no texto do projeto pelos substitutivos aprovados na CCJ e na Comisso de Educacdo
(CE) do Senado. Ndo toma conhecimento, tampouco, do parecer apresentado pela relatora
anterior na prépria Comissdo de Assuntos Econémicos. Diante disso, ao invés de ser votado de
maneira agodada, é fundamental o aprofundamento da andlise e do didlogo sobre a matéria,
para gue sejam consideradas, em detalhe, as discrepancias entre os pareceres.

No dltimo dia 24 de abril, a CAE e a CAS reuniram-se para deliberar sobre o parecer
apresentado horas antes pelo Senador Styvenson, impedindo uma analise aprofundada pelos
membros das comissGes. Tomaram a grave decisdo de ndo realizarem nenhuma audiéncia
publica sobre a tematica nesta legislatura, e, diante de pedido de vista coletivo, agendaram para
o dia 8 de maio a votacdo do parecer. Durante a reunido, anunciou-se ainda o risco de que, em
sendo aprovado na CAE e CAS, o projeto siga diretamente para o plendrio, sem a tramitagdo
prevista na Comissao de Direitos Humanos.

O Senado teve, neste ano, uma das maiores renovacdes de sua histdria; mais da metade
dos Senadores e Senadoras acaba de iniciar seus mandatos. Realizar audiéncias publicas sobre o
projeto é ainda mais importante diante desse fato, para que a nova composi¢do da Casa tenha a
oportunidade de ouvir especialistas e profissionais que atuam com as politicas de drogas em seu
cotidiano, bem como organizagdes da sociedade civil que se mobilizam em torno do tema.
Esperamos, das novas e dos novos parlamentares, a oxigena¢do do Congresso Nacional com
praticas mais democraticas, com real abertura a participacdo social.

Diante de todo o exposto, as entidades abaixo assinadas vém a publico:

(i) reiterar a necessidade de que sejam realizadas audiéncias publicas sobre o PLC
37/2013 nesta legislatura;
(i) exigir que o projeto tenha a devida tramitagdo na Comissdo de Direitos Humanos

do Senado, garantindo-se um debate amplo, plural e profundo sobre a matéria;

(iii) demandar que os graves problemas apontados no texto sejam sanados, tomando
como pontos de partida o parecer aprovado em 2014 pela Comissdo de
Constituicdo e Justica do Senado e o substitutivo proposto em 2017 pela relatora
anterior do projeto na Comissdo de Assuntos Econémicos.



Assinam esta nota mais de 70 entidades do cam
humanos:

ABGLT

‘Centro Brasileiro de Estudos em Satide — CEBES

Afoxé Omorisa Odé

Articula¢do Brasileira de Lésbicas
Associagao Brasileira de Estudos Sociais sobre o U
Associagdo Brasileira de Lésbicas, Gays, Bissexua

Associacdo Brasileira de Juristas pela Democracia

Associacio Brasileira de Saide Coletiva — ABRASCO
Associagio Brasileira de Saide Mental — ABRASME
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ho da salde, seguranca publica e direitos

Jso de Psicoativos — ABESUP
is, Travestis, Transexuais e Intersexos —

—ABJD

Associagdo Brasileira Multidisciplinar de Estudos

sobre Drogas — ABRAMD

Associagdo dos Moradores do Bairro Canindezinho (CE)

Centro Brasileiro de Informacéo sobre Drogas Psicotropicas — CEBRID

Centro de Cidadania e Valorizagdo Humana
Centro de Convivéncia E de Lei

Centro de Defesa da Crianga e do Adolescente do Ceara — CEDECA/CE

Centro de Defesa da Vida Herbert de Souza — CDVHS

Centro de Estudos de Seguranga e Cidadania -CESeC/UCAM
Centro de Referéncia sobre Drogas e Vulnerabilidades Associadas da Universidade de Brasilia

Coletivo Intercambiantes Brasil ’
Coletivo Margarida Alves de Assessoria Popular
Coletivo Papo Reto

Comiss3o de Direitos Humanos da OAB-SP
Conectas Direitos Humanos

Conselho Federal de Psicologia — CFP
Conselho Federal de Servigo Social — CFESS
Conselho Regional de Psicologia — Parana
Cultive — Associa¢do de Cannabis e Satde
Férum Brasileiro de Seguranga Publica

Férum Cearense da Luta Antimanicomial
Férum Popular de Seguranga Piiblica do Ceara
Frente Nacional Drogas e Direitos Humanos

Grupo Interdisciplinar de Estudo sobre Substancias Psicoativas — GIESP/UFBA

Inegra — Instituto Negra do Ceara

Iniciativa Negra por uma Nova Politica sobre Drogas
Instituto Brasileiro de Ciéncias Criminais — IBCCRIM

Instituto Igarapé
Instituto Raizes em Movimento
Instituto Sou da Paz
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e Instituto Terra Trabalho e Cidadania — ITTC

e Instituto Terramar

e ISER — Instituto de Estudos da Religido

e Justica Global :

e Laboratério Conflitualidade e Violéncia — COVIO/UECE

e Laboratério de Direitos Humanos da UFRJ — LADIH

e Laboratorio de Estudos Interdisciplinares sobre Psicoativos — LEIPSI/UNICAMP
e Maes do Curi6

e Maracatu Nagdo Bom Jardim

e Marcha Mundial de Mulheres

e Maryjuana — Jornalismo

e Movimento Brasileiro da Redugido de Danos

e Movimento Circulos Populares

e Movimento Nacional de Populagdo de Rua — MNPR

e Movimento Negro Unificado — Ceara

Movimento Policiais Antifascismo

Nucleo de Estudos e Pesquisas em Criminalidade, Violéncia e Politicas Publicas de Seguranca
— NEPS/UFPE

e Nucleo de Pesquisa em Politicas Publicas de Satide Mental, do Instituto de Psiquiatria da
UFRJ — NUPSAM

e Nicleo de Pesquisa e Intervencdo nas Politicas sobre Drogas da Universidade Federal de Sao
Jo2o del-Rei — NUPID

e Niicleo de Saide Mental, Alcool e outras Drogas da Fiocruz Brasilia

e Nicleo de Situagdo Carceraria da Defensoria Publica de Sdo Paulo

e Ocupa Preto

e Pastoral Carceraria Nacional

e Plataforma Brasileira de Politica de Drogas

e Programa de Orientago e Atendimento a Dependentes — PROAD/Unifesp

e Rede Brasileira de Redugé@o de Danos e Direitos Humanos — REDUC

e Rede de Desenvolvimento Local Integrado e Sustentdvel — DLIS

e Rede Juridica pela Reforma da Politica de Drogas — Reforma

¢ Rede Justica Criminal

e Rede Latino-Americana de Pessoas que Usam Drogas — LANPUD

e Rede Nacional Feminista de Saide, Direitos Sexuais e Direitos Reprodutivos

e Rede Nacional de Feministas Antiproibicionistas — RENFA

e Sativoteca

e Uneafro Brasil

e Unido Nacional dos Estudantes — UNE

Vozes do Socioeducativo e Prisional do Ceara






