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VOTO EM SEPARADO

| - RELATORIO:

Trata-se do Projeto de Lei n°® 2.810/2008, de autoria do nobre Deputado
Silas Camara, através do qual se pretende exigir que os estabelecimentos de
salde credenciados ao Sistema Unico de Satde (SUS), e que possuam centro
cirargico, centro obstétrico, centro de tratamento intensivo, unidade coronaria
ou qualquer outra instalacéo que requeira a nao interrupcao de procedimentos
e equipamentos, disponham de geradores de energia elétrica dotados de
acionamento automatico.

Segundo o Autor, tal medida propiciara, além de maior seguranca e
conforto a populacdo, a atualizacdo tecnolégica dos hospitais do pais,
garantindo, consequentemente, a qualificacdo da prestacdo dos servicos de
saude.

O Projeto tramita em regime ordinario, sujeito a apreciacdo conclusiva
das comissbes de Seguridade Social e Familia, Financas e Tributacdo, a teor
do que dispbe o artigo 24, Il, do Regimento Interno da Camara de Deputados, e
da Comisséo de Constituicao e Justica e de Cidadania (Art. 54, RICD).

Apensado a proposta em analise encontra-se o PL n°® 6.627/2009, de
autoria da Deputada Suely Vidigal, que possui objeto idéntico e também visa



proteger os cidaddos submetidos a procedimentos hospitalares dos danos
causados pelas quedas ou interrupgdes subitas de energia.

No prazo regimental, ndo foram apresentadas emendas.

O Deputado Pe. José Linhares apresentou parecer pela rejeicdo do PL
n°® 2.810/2008 e da proposicdo em apenso, embasado, em sintese, na
descentralizacdo da organizacdo politica-administrativa do Estado e do
Sistema Unico de Saulde, a impedir a ingeréncia da Unido em criar despesas
que deverédo ser suportadas pelas unidades federativas.

E o relatorio.

Il - VOTO:

Ao analisar o mérito das proposicdes, vislumbra-se que o Relator, em
gue pese concordar com a importancia dos geradores de energia para a vida
dos pacientes, manifestou-se pela rejeicdo das proposicdes, levando em
consideracdo tdo somente a situacao precaria em que se encontra o Sistema
Unico de Saude. Justificou que, do ponto de vista do interesse social, a
aguisicdo de geradores de energia poderia inviabilizar a aquisicdo de
equipamentos médicos mais importantes ou, ainda, a compra de
medicamentos essenciais.

Seu entendimento, contudo, ndo merece acolhida. Afinal, a Constituicdo
Federal prevé expressamente que a saude é DIREITO de todos e DEVER do
Estado, ndo podendo qualquer cidadao subjugar-se as deficiéncias do sistema.
Ndo € aceitavel conformar-se com a morte de qualquer pessoa porque o
Estado ndo cumpriu com sua responsabilidade em garantir a efetividade e a
qualidade dos servigos de saude.

A respeito, refere-se que a aquisicdo de equipamentos que visam
assegurar a continuidade no atendimento a saude, ndo pode ser vista de forma
dissociada, como mera despesa de capital. Trata-se de verdadeiro
investimento, repercutindo em qualidade e efetividade na prestacéo do servico,
de carater sabidamente essencial.

A implantacdo de sistemas de alimentacdo de energia de emergéncia
trata-se, ainda, de mecanismo com inegavel potencial de salvar vidas, e essa
circunstancia ndo pode ser desconsiderada, mesmo que a incidéncia das
interrupcbes de energia elétrica seja baixa frente a outras situacdes de
urgéncia enfrentadas pelos estabelecimentos hospitalares.



Alias, convém destacar que, aqueles que vivenciam a realidade dos
ambientes hospitalares, sabem que, infelizmente, a incidéncia da queda ou
interrupcdo de energia € situacdo corriqueira - ndo sé norte do pais - e 0s
danos decorrentes, irrecuperaveis. Neste sentido questionamos: quanto vale
uma vida — bem maior protegido pela nossa Constituicdo Federal?

Ha que se levar em consideragdo, igualmente, que a interrupcdo dos
servicos de energia elétrica € capaz de causar sérios danos em equipamentos,
mormente quando ndo se dispbe de uma fonte alternativa de suprimento. Na
pratica hospitalar, ndo raro vemos equipamentos eletro-eletrénicos de altissimo
custo completamente inutilizados em decorréncia da inviabilidade da
manutencdo ou conserto dos danos causados pela interrupcdo repentina da
energia elétrica. Diante dessa realidade, possivel afirmar que, a longo prazo, a
instalacao de sistemas de emergéncia de alimentacdo de energia representara,
em verdade, uma economia aos estabelecimentos de saude.

A ANVISA reconheceu a importancia dos geradores de energia elétrica
alternativa na sustentacdo de vida dos pacientes, tanto que expediu a RDC n.°
50/2002, cujo teor prevé a energia elétrica de emergéncia como item
obrigatério em projetos de reforma ou de construcdo de novos
estabelecimentos de assisténcia a saude.

Ou seja, por determinacdo do Orgdo Regulador, a entidade hospitalar
devera preocupar-se em implantar um estabelecimento concebido de maneira
inteligente e segura, utilizando materiais construtivos que permitam o controle e
a estabilidade de energia, e ainda, que permita receber, a qualquer momento,
todas as inovacdes tecnologicas que virdo no futuro. Este deve ser o escopo de
qualquer projeto de estabelecimento de saude, na visdo da prépria ANVISA,
consequentemente, deve pautar todas as acdes da saude.

Frisa-se: de acordo com a Resolucdo n° 50/2002 a obrigacéo de dispor
de um sistema alternativo para o suprimento de energia elétrica ja € atribuida
aos entes administrativos que pretenderem a _reforma ou a construcdo de
novos estabelecimentos de saude, inclusive, sujeitando o infrator as penas
previstas na legislacao sanitaria federal.

Portanto, ndo vemos razao para que 0s hospitais ja estabelecidos nao
se adequem as mesmas normas de seguranca ja exigidas dos novos
estabelecimentos, razdo porque manifestamo-nos pela aprovagdo das
proposic¢des, na forma do substitutivo que ora se apresenta.

Cumpre esclarecer que o0 substitutivo pretende reunir em um SO
instrumento a esséncia de ambas as proposi¢cdes, contudo, observando as
normas regulamentadoras expedidas pela ANVISA, cuja elaboracéo,
certamente, dispendeu aprofundado estudo.



Derradeiramente, refere-se que 0s eventuais Obices constitucionais
apontados no respeitavel parecer do Relator, deverdo ser objeto de apreciagéo
pelas competentes Comissdes de Financas e Tributacdo e de Constituicdo e
Justica e de Cidadania, porquanto fogem as atribuicbes desta Comisséo,
conforme disp&e o artigo 32, inciso XVIII, do RICD.

Por todo exposto, manifesto meu voto pela aprovacdo do PL n.°
2.810/2008 e do PL n® 6.627/2009 em apenso, na forma do SUBSTITUTIVO,
porque medida que certamente colaborara para o efetivo cumprimento dos

principios da equidade, universalidade e integralidade que devem pautar as
acOes da saude.

Sala da Comissao, em 19 de outubro de 2011.

Deputado ALEXANDRE ROSO
PSB/RS



SUBSTITUTIVO AO PROJETO DE LEI N° 2.810/2008.

Obriga os estabelecimentos de assisténcia a saude,
publicos e privados, a disporem de sistema de
alimentacdo de emergéncia para o suprimento de energia
elétrica, e d& outras providéncias.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Os estabelecimentos de assisténcia a saude, publicos e privados, em
funcionamento no territério nacional, ficam obrigados a dispor de sistema de
alimentacdo de emergéncia capaz de assumir automaticamente o suprimento
de energia elétrica, por no minimo 24 horas, nas hipoteses de interrupcao ou
gueda na distribuicdo do servico.

Art. 2° A inobservancia do disposto no artigo anterior constitui infracdo a
legislacdo sanitaria federal, conforme dispde o artigo 10, incisos Il e Ill, da Lei
n.° 6.437, de 20 de agosto de 1977.

Art. 3° As instalacfes sujeitas a exigéncia contida no artigo 1° desta Lei, bem

como O prazo para que 0s estabelecimentos de assisténcia a saude se
adequem a norma, serdo regulamentados em ato do Poder Executivo.

Art. 4° O Poder Executivo fica autorizado a criar mecanismos de apoio
financeiro aos estabelecimentos de assisténcia a saude que demonstrarem a
auséncia de recursos financeiros para a aquisicdo dos equipamentos a que se
refere o art. 1°.

Art. 5° Esta Lei entra em vigor na data da sua publicacao

Deputado ALEXANDRE ROSO
PSB/RS



