PARLAMENTO JOVEM BRASILEIRO

PROJETO DE LEI N.° 1296, DE 2019

(Dep. Rackel Silva Resende)

Estabelece a garantia do acesso humanizado e de qualidade em
todos os niveis da rede de atencdo a saude no SUS para as
comunidades quilombolas, através da implementacdo de Unidades
de Saude nessas localidades.

DESPACHO:

A COMISSAO DE:

SAUDE E SEGURANCA PUBLICA
(MERITO E ADMISSIBILIDADE)

APRECIACAO: ) )
PROPOSICAO SUJEITA A APRECIACAO CONCLUSIVA PELAS
COMISSOES



PROJETO DE LEI DE INICIATIVA POPULAR N° 01/2019
(Da Srta. Rackel Silva Resende)

Estabelece a garantia do acesso
humanizado e de qualidade em
todos os niveis da rede de atencéo a
saude no SUS para as comunidades
quilombolas, atraves da
implementacdo de Unidades de
Saude nessas localidades.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Fica instituido, em ambito nacional, que nas comunidades quilombolas
brasileiras deverdo conter ao menos uma unidade de satde.

Paragrafo Unico. Para fim desta lei, considera-se:

I.  unidade de saude, o estabelecimento compreendido como
unidade basica de saude, centro de saude ou posto do Programa
de Saude da Familia;

II.  Comunidade quilombola, os grupos que se autodefinem enquanto
habitantes de comunidades negras rurais formadas por
descendentes de africanos escravizados, que vivem, na sua
maioria, da agricultura de subsisténcia em terras doadas,
compradas ou ocupadas ha bastante tempo

Art. 2° Define-se como dever da Unidade de Saude:

I.  Promover e proteger a saude, a prevencdo de agravos, O
diagndstico, o tratamento, a reabilitacdo, a reducdo de danos e a
manutencdo da salude com o objetivo de desenvolver uma
atencao integral que impacte na situacdo de saude e autonomia
das pessoas e nos determinantes e condicionantes de saude das
coletividades.

. Promover campanhas de prevencdo a doencas que sejam
presentes em tais comunidades, de acordo com as necessidades
locais.



Art. 3° Ao definir-se as atribuicbes das Unidades de Saude, incluem-se
também atendimentos laboratoriais, odontolégicos e médicos especializados.

Art. 4° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacao.

JUSTIFICATIVA

O presente projeto de lei fundamenta-se na necessidade de garantir o
acesso a saude de forma humanizada e qualificada aos integrantes das
comunidades quilombolas, a fim de que esses individuos possam ter seus
direitos estabelecidos na Carta Magna assegurados, preservando sua
integridade fisica e moral.

E elementar considerar, primordialmente, que as comunidades
quilombolas em nosso pais fazem parte de uma das grandes questdes
emergenciais da sociedade brasileira. Ao longo do tempo, tais comunidades
passam por constante processo de luta e reinvindicagdes para que as dividas
histéricas sejam amenizadas e, dessa forma, consigam que seus direitos
inalienaveis sejam efetivados.

Estimativas publicadas pelo Saude Brasil 2004, material divulgado pelo
Ministério da Saude, indicam que no territorio brasileiro existem cerca de trés
mil comunidades quilombolas distribuidas pelos Estados da Federacéo,
embora menos da metade esteja catalogada. Hoje, apesar de estar em grande
namero, essa parcela da sociedade ainda é acometida por grande disparate
social, vivendo em condic8es precarias de infraestrutura.

A comunidade quilombola Kalunga, grupo étnico afro-brasileiro, ocupa a
regido do cerrado no nordeste do Estado de Goids, e € um grande exemplo de
como o acesso dificultoso a saude pelas comunidades quilombolas € uma
problematica persistente no cenario brasileiro. Localizada em uma regido de
dificil acesso, a sua populacdo precisa percorrer longas distancias, em
condi¢Oes precéarias, com o fito de conseguir atendimento meédico. Ademais, ha
também a falta de politicas publicas que visem a um programa de prevencao

de epidemias locais.



Ainda em consonancia com o estudo feito pelo Saude Brasil, em 2004, a
comunidade apresenta acentuados problemas em relacdo a estrutura dos
servicos destinados a prestacdo da assisténcia basica, aliada a baixa
disponibilidade de equipamentos e insumos e, ao reduzido numero de
profissionais da saude. Outrossim, o estudo revela as grandes barreiras
geograficas existentes e a desvalorizacdo dos conhecimentos medicinais
tradicionais da cultura Kalunga por parte da sociedade. Infelizmente, a
realidade do Kalunga ndo é um caso isolado, sendo observado em grande
parte dos quilombos contemporaneos brasileiros.

Assim, tem-se que apesar de historicamente haver uma imensuravel
busca pela igualdade e oferta equanime do acesso a salude, através da
consolidacdo do Sistema Unico de Saude, o referente objetivo ndo conseguiu
ser executado de forma satisfatoria nas comunidades quilombolas dos pais.
Afinal, a realidade dos integrantes dos quilombos tampouco mudou, sendo
confirmado por estéticas publicadas pelo IBGE que essa parcela da sociedade
€ a que menos frequenta as unidades de saude para métodos preventivos e a
gue esta no topo da lista de doencas genéticas ou adquiridas.

Portanto, objetivando diminuir as desigualdades sociais historicamente
perpetuadas e colocar em pratica o artigo 6° da Constituicdo Federal, o qual
prevé a salde como um direito fundamental e inalienavel do cidaddo, é
necessario que sejam instituidas Unidades de Saude em todas as
comunidades quilombolas brasileiras. Assim, seus integrantes terdo garantido o
acesso a saude publica e de qualidade, além de possibilitar a efetivacdo de
acOes paliativas contra doencas presentes nessa comunidade.

E 0 que se propde neste projeto de lei, para o qual pedimos o apoio dos

nobres pares.

Sala de Sessodes, em 31 de maio de 2019

Deputada Rackel Silva Resende



