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SENADO FEDERAL

PROJETO DE LEI DO SENADO
N2 56, DE 2014

Altera a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que
dispde sobre as condi¢cdes para a promoc¢ao, protecao
e recuperacdo da saude, a organizacdo e o0
funcionamento dos servigos correspondentes e da
outras providéncias, para instituir o Sistema Nacional
de Logistica de Antidotos (SINALANT).

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° O art. 16 da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, passa a vigorar
acrescido do seguinte inciso XX:

“ATT. 16, e

XX — planejar, regulamentar, implantar e coordenar o Sistema
Nacional de Logistica de Antidotos (SINALANT), em cooperacéo
técnica com os Estados, Municipios e Distrito Federal.
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Art. 2° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacao.

JUSTIFICACAO

O Brasil dispde de um sistema de informacfes bastante util a populacdo e
aos profissionais de saude no que tange as intoxicacdes e aos efeitos adversos de
substancias e de produtos de diversas naturezas. Trata-se do Sistema Nacional de
Informacdes Toxico-Farmacoldgicas (SINITOX), mantido pela Fundacdo Oswaldo Cruz
(FIOCRUZ).

A importancia da difusdo de informagbes sobre os danos causados pelos
varios tipos de intoxicacbes para a saude da populacdo brasileira pode ser avaliada
mediante a analise dos dados disponiveis na pagina eletronica do Sinitox. Vejam-se, a
titulo de exemplo, os numeros registrados no Pais em 2009: foram mais de 26 mil
intoxicacdes por medicamentos, mais de 25 mil por animais peconhentos e mais de 11 mil
por agrotoxicos em geral, assim classificados os de uso agricola ou doméstico, 0s
produtos veterinarios e os raticidas. Ao todo, em 2009, foram registrados 101 mil casos de
intoxicacdes que resultaram em 409 mortes, mas ha que considerar que 0 sistema nao
informa a respeito de outras complicacfes, tais como as sequelas neuroldgicas que
podem resultar de intoxicacdes graves.

Os agentes potencialmente téxicos podem ser encontrados em todos os
ambientes: na natureza, nas residéncias, nas escolas, nas fabricas e nos mais diferentes
locais de prestacdo de servigcos. Até mesmo as substancias utilizadas com finalidade
terapéutica — os medicamentos — podem matar, na dependéncia da dose e da condicéo
clinica do paciente. E bastante conhecido o aforismo atribuido ao médico suigo conhecido
como Paracelso, segundo o qual o que diferencia o0 medicamento do veneno € a dose.

As intoxicacées podem ocorrer em razao da ingestdo, da inoculagcéo, da
inalacdo, do contato ou da administracéo, intencionais ou nao, de produtos de diversas
origens e naturezas, tais como venenos animais ou peconhas, elementos e compostos
guimicos diversos; toxinas alimentares, medicamentos, agrotoxicos, plantas toxicas e
produtos de uso doméstico, tais como alvejantes, querosene e &lcool. E bastante
conhecido, também, o efeito danoso ao corpo humano provocado por algumas radiacbes
eletromagnéticas.

Séo varias as formas de intoxicacdes, pois também variam enormemente 0s
ambientes, as circunstancias em que elas ocorrem e as condi¢cfes das vitimas em relacéo
a idade, ao sexo, a profissdo e ao estado de saude. Um exemplo da variedade de
circunstancias em que uma intoxicagdo pode ocorrer € o incéndio que destruiu a boate
Kiss na madrugada de 27 de janeiro de 2013. Em decorréncia desse sinistro, ocorrido em
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Santa Maria, no Estado do Rio Grande do Sul, morreram 242 pessoas, muitas delas
vitimadas pela intoxicac&o por substancias contidas na fumaca produzida pela queima de
material sintético utilizado no revestimento das paredes e do teto do estabelecimento.

As intoxicagfes mais graves sofridas pelas vitimas do incéndio decorreram,
principalmente, da inalacdo de cianeto, também conhecido como gas cianidrico,
resultante da queima do material de revestimento e veiculado como um dos componentes
da fumaca. As dificuldades enfrentadas pelos médicos no tratamento desse tipo de
intoxicacdo evidenciaram um fato corriqueiro em nosso pais: a inexisténcia ou
insuficiéncia de logistica que facilite o acesso da populacdo, especialmente o0s
profissionais de saude, a antidotos e informacgdes pertinentes as suas indicacdes e ao
acesso ao produto. Na ocasido do incéndio, as equipes meédicas nao dispunham da
hidroxicobalamina injetavel — antidoto para o gas cianidrico — e foi necessaria a
importacdo do produto, o que retardou em alguns dias a instituicAio de medidas
destinadas a reversado dos danos sofridos pelas vitimas.

Todavia, essa dificuldade de acesso a antidotos ndo atinge apenas 0s
envolvidos em intoxicagBes acidentais por produtos quimicos. Evidéncia dessa dificuldade
€ a ocorréncia, em 2010, conforme dados disponibilizados pelo Sinitox, de 31 mortes
causadas por animais peconhentos, embora existam antidotos para os venenos dessa
origem, a exemplo dos soros antiofidicos. No mesmo ano, ocorreram 285 suicidios por
uso de substancias toxicas ou potencialmente toxicas, entre elas: (i) medicamentos, em
48 casos; (ii) agrotoxicos de uso agricola, em 175; (iii) agrotoxicos de uso domeéstico, em
9; (iv) raticidas, em 16; e (v) produtos quimicos industriais, em 13.

Esses e os demais agentes utilizados em tentativas de suicidios ou que
causam intoxicagcfes acidentais, dolosas ou culposas, sdo de acesso relativamente facil
até mesmo a criancas, idosos ou outras pessoas em estado mental alterado, o que
contrasta com as dificuldades de acesso a grande nimero de antidotos ou a informacdes
a respeito da prevencao e do tratamento de intoxicacoes.

A fim de contribuir para o enfrentamento dessas dificuldades, o projeto de lei
gue submeto a apreciacdo de ambas as Casas Legislativas determina que o gestor
nacional do Sistema Unico de Saude (SUS) implante um sistema de logistica de
antidotos. E de esperar que a regulamentacdo do dispositivo que o projeto acrescenta a
Lei Organica da Saude defina todas as fases da logistica: desenvolvimento, producao,
importacdo, exportacdo, armazenamento, distribuicdo, inclusdo e exclusdo em protocolo
terapéutico ou relacdo de medicamentos, reposicdo, reaproveitamento, reciclagem e
descarte.

O ideal é que o sistema se encarregue, também, de parte das atribuigcbes do
Sinitox, contanto que se inclua, entre elas, prestar informacfes a toda a populacdo, mas
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em especial aos profissionais de saude, de salvamento e de resgate, sobre 0s varios
aspectos relacionados com a prevencgéao e o tratamento de intoxicagbes, bem como sobre
0 acesso a antidotos.

A medida proposta € de grande importancia para a saude da populacdo
brasileira, motivo pelo qual conto com o apoio de todos os parlamentares para a sua
aprovacao.

Sala das Sessoes,

Senador PAULO PAIM

LEGISLACAO CITADA

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

Dispbe sobre as condi¢cdes para a promocao,
protecdo e recuperagdo da saude, a
organizacdo e o funcionamento dos servicos
correspondentes e da outras providéncias.

Mensagem de veto

Requlamento

Secéo Il

Da Competéncia
Art. 16. A direcdo nacional do Sistema Unico da Satde (SUS) compete:
| - formular, avaliar e apoiar politicas de alimentac&o e nutricao;
Il - participar na formulacéo e na implementagéo das politicas:
a) de controle das agressfes ao meio ambiente;
b) de saneamento basico; e
c) relativas as condi¢des e aos ambientes de trabalho;
[l - definir e coordenar os sistemas:

a) de redes integradas de assisténcia de alta complexidade;
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b) de rede de laboratorios de saude publica;

c) de vigilancia epidemioldgica; e
d) vigilancia sanitéria;

IV - participar da definicdo de normas e mecanismos de controle, com 6rgéo afins, de
agravo sobre o meio ambiente ou dele decorrentes, que tenham repercussédo na saude
humana;

V - participar da definicAo de normas, critérios e padrdes para o controle das
condi¢cbes e dos ambientes de trabalho e coordenar a politica de saude do trabalhador;

VI - coordenar e participar na execucao das acfes de vigilancia epidemiolégica;

VIl - estabelecer normas e executar a vigilancia sanitaria de portos, aeroportos e
fronteiras, podendo a execucdo ser complementada pelos Estados, Distrito Federal e
Municipios;

VIII - estabelecer critérios, parametros e métodos para o controle da qualidade
sanitaria de produtos, substancias e servicos de consumo e uso humano;

IX - promover articulagdo com os érgaos educacionais e de fiscalizacdo do exercicio
profissional, bem como com entidades representativas de formacao de recursos humanos
na area de saude;

X - formular, avaliar, elaborar normas e participar na execuc¢do da politica nacional e
producdo de insumos e equipamentos para a saude, em articulacdo com os demais
0rgados governamentais;

XI - identificar os servigcos estaduais e municipais de referéncia nacional para o
estabelecimento de padrbes técnicos de assisténcia a saude;

XII - controlar e fiscalizar procedimentos, produtos e substancias de interesse para a
saude;

XIIl - prestar cooperacao técnica e financeira aos Estados, ao Distrito Federal e aos
Municipios para o aperfeicoamento da sua atuacéo institucional;

XIV - elaborar normas para regular as relagdes entre o Sistema Unico de Saude
(SUS) e os servicos privados contratados de assisténcia a saude;
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XV - promover a descentralizacdo para as Unidades Federadas e para os
Municipios, dos servigos e acdes de saude, respectivamente, de abrangéncia estadual e
municipal;

XVI - normatizar e coordenar nacionalmente o Sistema Nacional de Sangue,
Componentes e Derivados;

XVII - acompanhar, controlar e avaliar as acdes e 0s servicos de saude, respeitadas
as competéncias estaduais e municipais;

XVIII - elaborar o Planejamento Estratégico Nacional no ambito do SUS, em
cooperacao técnica com os Estados, Municipios e Distrito Federal,;

XIX - estabelecer o Sistema Nacional de Auditoria e coordenar a avaliacéo técnica e
financeira do SUS em todo o Territério Nacional em cooperagdo técnica com os Estados,
Municipios e Distrito Federal. (Vide Decreto n® 1.651, de 1995)

Paragrafo unico. A Unido poderd executar acdes de vigilancia epidemiolégica e
sanitaria em circunstancias especiais, como na ocorréncia de agravos inusitados a saude,
que possam escapar do controle da direcéo estadual do Sistema Unico de Satde (SUS)
ou que representem risco de disseminacao nacional.

(A Comisséo de Assuntos Sociais, em decisdo terminativa.)

Publicado no DSF, de 26/2/2014.
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