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O SR. PRESIDENTE (Deputado Geraldo Resende) - Declaro abertos os
trabalhos desta Comisséo Especial.

Tendo em vista a distribuicdo de cépias da ata da 162 reunido a todos os
membros, indago sobre a necessidade de sua leitura. (Pausa.)

Dispensada a leitura da ata.

Em discusséo. (Pausa.)

N&o havendo quem queira discuti-la, coloco-a em votacao.

Os Srs. Deputados que aprovam permanecam como se encontram. (Pausa.)

A ata foi aprovada.

Ordem do Dia.

A pauta de hoje prevé audiéncia publica com a presenca do Sr. Ministro de
Estado da Saude Dr. Alexandre Padilha, a quem convido para compor a Mesa e
agradeco, de antemao, a presenca. (Palmas.)

A fala do Sr. Ministro hoje vai coroar e encerrar o0 nosso ciclo de audiéncias.
Entraremos em recesso parlamentar e, logo no inicio do ano vindouro,
apresentaremos o relatério a Casa e o entregaremos ao Sr. Presidente Marco Maia.

O Sr. Ministro tera 40 minutos para sua exposi¢do, podendo ser prorrogados
por mais 20 minutos por deliberacdo do Plenario. Ao final da apresentacéao, sera
concedida a palavra aos Deputados, observada a ordem de inscricdo, para, no prazo
de 3 minutos, cada um formular as suas consideragcdes ou pedido de
esclarecimento, dispondo o Ministro do mesmo tempo para a resposta. Serao
permitidas a réplica e a tréplica.

Antes de passar a palavra ao Sr. Ministro, quero informar que hoje estivemos
no Paléacio do Planalto, onde S.Exa. langou mais um programa do Ministério da
Saude, juntamente com outros Ministérios, para enfrentarmos o combate ao crack.
Uma boa noticia. Mais uma vez, enfrentando uma epidemia, como disse o Ministro,
e, para tanto, precisamos de varias acdes para enfrenta-la.

Uma outra noticia, ndo muito boa porque vai na contramdo do que a
Comisséo estd debatendo, é que o Relator do projeto da Copa apontou para a
venda de bebidas alcodlicas nos estadios de futebol.

Gostaria que o Sr. Ministro fizesse também uma abordagem sobre esse tema,

na medida em que esta Comissado tera que elaborar um documento contundente
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dizendo que isso realmente colide frontalmente com o que temos construido ao
longo das varia audiéncias em que ouvimos especialistas de varias universidades do
Pais e instituicdes que nos brindaram com suas presencas.

Com a palavra o Ministro Dr. Alexandre Padilha.

O SR. MINISTRO ALEXANDRE PADILHA - Boa tarde a todos e a todas.
Quero agradecer ao Sr. Presidente, Deputado Geraldo Resende, meu colega
meédico; ao Deputado Federal Jesus Rodrigues, 1° Vice-Presidente desta Comissao;
agradeco profundamente ao Sr. Relator, Deputado Vanderlei Macris, e aos
Deputados e Deputadas que fazem parte desta Comissdo. Quero agradecer a
compreensao do nosso querido Relator Deputado Vanderlei Macris, que ja tinha me
pedido em outros momentos para vir aqui. Eu tinha comentado que, para mim, o
momento ideal para comparecer aqui seria na conclusdo e lancamento do grande
plano que langamos hoje pela manha, uma rede de atencéo e de cuidados a saude
mental, alcool e drogas, até para poder responder com mais precisdo a um conjunto
de questdes apresentadas pelos debates desta Comisséao.

Entdo quero agradecer a compreenséao desta Casa e dizer que hoje estamos
vivendo um dia especial para o Pais, para a saude publica e para a nossa juventude.
O trabalho que esta Comissao tem feito, e ndo s6 esta mas um conjunto de
Comissfes constituidas nesta Camara, com o debate ndo s6 sobre o consumo de
alcool mas de todas as drogas. Este € o local adequado para fazermos esses debate
sobre um problema de saude publica, uma questdo que preocupa a todos, e deu
uma contribuicdo fundamental para o lancamento desse plano, para o conjunto das
contribuicbes desse plano e, certamente, dara ainda mais no seu aprimoramento,
acompanhamento e fiscalizacéo.

Trouxe aqui uma apresentacdo que, em primeiro lugar, busca mostrar a
importancia para o Pais do tema do alcool no campo da saude publica.

Nés sabemos que o crack hoje é uma grande ferida social. Mais do que isso,
falei claramente hoje que o Brasil vive uma epidemia do crack. Tecnicamente, 0
conceito de epidemia é qualquer situacdo de qualquer agravo a saude, qualquer
problema de saude que tenha um aumento de ocorréncias acima do padrao normal
quando tem uma expansdo na sua distribuicdo regional, local, ou seja, comeca a

atingir Municipios, regides que ndo atingia antes; quando comeca a expandir a sua
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presenca para comunidades, grupos populacionais que ndo acometia antes. Esse é
0 conceito de uma epidemia, e o Brasil vive uma epidemia do crack.

Tivemos um aumento importante do niumero de casos recentemente. Nao é
s6 um problema das grandes cidades, dos grandes centros urbanos, mas de todo o
Pais, nos pequenos Municipios, chegando na realidade rural. Esse é, cada vez mais,
um problema que afeta grupos populacionais diferentes, pessoas diferentes. As
pessoas tém varios motivos para usar essa droga. Mas apesar de o crack ser uma
grande ferida social hoje no Brasil, que vive hoje uma epidemia, o grande vilao das
drogas no Brasil ainda é o alcool.

Sei que esta Comissao ja realizou varios debates, ja instrumentalizaram os
Parlamentares sobre esse tema, mas vou mostrar alguns dados do Ministério da
Saude que reforgcam essa preocupacao.

(Segue-se exibicdo de imagens.)

O VIGITEL € um programa que criamos no Ministério da Saude que faz
pesquisa de habitos de vida das pessoas. Fazemos isso anualmente. E uma
modelagem de pesquisa, em parceria com a Faculdade de Saude Publica da
Universidade de S&o Paulo, que nos da uma boa idéia da evolucdo de problemas de
saude de habitos.

SO para os senhores e as senhores terem uma idéia, o VIGITEL 2010 —
pegamos um apanhado de dados de 2010, mas foi fechado em 2011 — mostra que,
guando fazemos a entrevista e procuramos nos ultimos 30 dias, pelo menos 18%
dos brasileiros exageraram no consumo de bebida alcodlica, que sdo mais de cinco
doses de qualquer bebida para homens e mais de quatro para as mulheres.

Quero chamar a atencdo para o aumento do uso abusivo entre as mulheres.
Do VIGITEL 2009 para o VIGITEL 2010, tivemos um aumento de 8,2% para 10,6%.
Na faixa etaria de 25 a 34 anos, tivemos um aumento de 23% do uso abusivo entre
as mulheres. Quando mostramos aqui a faixa etaria, essa € uma preocupacao muito
grande nossa ndo sé entre os homens, como também entre as mulheres e a
juventude.

Nés sabemos que os problemas de salude que a pessoa pode ter decorrentes
do uso do alcool, sobretudo problemas crénicos, estdo intrinsecamente ligados a

faixa etaria do inicio do consumo, além dos problemas agudos que temos
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relacionados com a violéncia, acidentes, mas os crbnicos, que sao as doencas.
Entdo, o nosso grande esforco hoje € no sentido de uma politica fortemente voltada
para o0s jovens no que se refere a prevencao.

Quero parabenizar, Vanderlei Macris, a lei do Governo do Estado, e nés
apoiamos o Secretario Giovanni Cerri e 0 Governador Geraldo Alckimin, uma lei
aprovada no Estado de Sao Paulo, na Assembleia Legislativa, que proibe e
estabelece punicbes mais severas para qualquer estabelecimento comercial que
venda bebida alcodlica para menores de 18 anos. Quero parabenizar o conjunto de
acOes que nés temos em varios Estados voltadas para esse publico .

Quero reforcar aqui a minha posicéo, Deputado Geraldo Resende, de que sou
totalmente contrario a situacdo da Copa do Mundo, a excecao que pode haver na
Copa do Mundo. N&o podemos permitir um retrocesso na proibicdo da venda de
alcool nos estadios de futebol. (Palmas.) Inclusive esses dados nos mostram a
importancia de termos acfes de prevencéo, de controle e de restricdo, sobretudo
dos mais jovens.

Um dado que eu sempre faco questdo de mostrar € a propor¢cdo do uso
excessivo do &lcool, do abuso de alcool, em relacdo a faixa de escolaridade.
Tradicionalmente, os problemas de salde estdo muito mais relacionados as pessoas
de menor escolaridade. Por exemplo, hoje, a obesidade € maior em quem tem
menos de 8 anos de escolaridade; a atividade fisica € menor em quem tem menos
de 8 anos de escolaridade; um conjunto de problemas nds encontramos sobretudo
nas pessoas que tém menos de 8 anos de escolaridade. No alcool € exatamente o
contrario, pois n0s encontramos 0 uso abusivo, excessivo. Quanto maior a faixa de
escolaridade, maior o uso excessivo e abusivo do alcool na pesquisa que nés
fizemos no VIGITEL.

Um outro dado que chama a atencdo, como ja disse, € o uso do alcool de
acordo com o sexo, 0 género. Ai ha um aumento continuo, permanente do uso do
alcool entre as mulheres em toda a série historica do VIGITEL, que comecou em
2006. Ou seja, sdo cinco anos de série histdrica mostrando, ano a ano, um aumento
na deteccao do uso abusivo do uso do alcool entre as mulheres.

So6 queria chamar a atencao para a exposi¢cao ao alcool precoce: 71% — essa

€ uma pesquisa chamada PeNSE, feita em 2009, que vai ser repetida de dois em
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dois anos — dos estudantes do 9° ano do ensino publico ja haviam experimentado
alcool, quase dois tercos dos estudantes; 27% haviam consumido bebida alcodlica
nos ultimos 30 dias da pesquisa e quase 25% disseram que haviam se embriagado
pelo menos uma vez na vida.

Relacdo do &lcool e violéncia. NOs temos varios dados — vou passar
rapidamente, vou deixar aqui com a Comissdo — que reforcam a relacdo direta
entre 0 uso excessivo do alcool e situacdes de violéncia, seja violéncia doméstica,
seja violéncia no transporte, seja violéncia detectada no Instituto Médico Legal de
Séo Paulo.

E um dado bem interessante. A anélise dos laudos do Instituto Médico Legal
de S&o Paulo mostrava que 43% tinham alcoolemia maior que 0,2, e, desses, 26%
tinham entre 15 e 24 anos.

Um outro estudo, esse relativamente mais antigo, mas é s6 para reforgar,
trata do consumo de alcool e situacdes de risco. Fazendo avaliacdo do consumo de
alcool em situacdes de risco, 25% dos adolescentes de 14 a 19 anos das classes A
e B — nao é classe C, D, E — tinham feito uso de alcool de forma nociva e apenas
30% dos que tinham feito uso de &lcool, quando tinham relacdo sexual, haviam feito
uso de preservativo.

S6 retomando um outro debate que estamos fazendo, e esta Casa esta
contribuindo muito, que € sobre a relacdo alcool e dire¢cdo. Hoje vivemos uma outra
epidemia no Pais, que é a epidemia de acidentes, lesdes e mortes relacionadas ao
transito. No6s tivemos em 2010, pela primeira vez, mais de 40 mil 6bitos — € a
primeira vez que nos ultrapassamos a marca de 40 mil ébitos no transito. SO de
internac6es, foram 146 mil no Sistema Unico de Salde. Para as senhoras e 0s
senhores terem ideia, o SUS investiu, o Ministério da Saude investiu s6 em
atendimento emergencial — nao estou falando de cirurgias, de reabilitacdo posterior,
de pessoas que ficam com alguma deficiéncia fisica e precisam fazer periodos
longos de tratamento — quase 200 milhdes de reais, no ano de 2010, no primeiro
atendimento das internagdes relacionadas a acidentes.

SO para se ter ideia, triplicou 0 nimero de mortos por acidentes com motos,
de 2002 a 2010, nos ultimos 8 anos.
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Aqui alguns dados do VIGITEL de 2010, que mostram algumas preocupacdes
que nos haviamos apontado na relacdo do alcool com a direcdo. Segundo a
escolaridade, ou seja, também aqui na relacdo com a direcdo, o fato de se ter mais
anos de escolaridade n&o tira o risco. As vezes nds estabelecemos uma relagéo
direta entre agfes educativas e mudancga de atitudes das pessoas. Esse € um dado
qgque mostra claramente que ndo bastam sO acbes educativas; nés temos que
mesclar acfes educativas com campanhas de prevencao, acdes que ndés podemos
fazer que mudem as atitudes das pessoas, e acdes de punicao.

Por isso eu gostaria de pedir, e ja fiz esse pedido, essa sugestdo diretamente
ao Presidente Marco Maia. O Senado conseguiu aprovar num rito rapido o aumento
da punicdo da Lei Seca, a proibicdo absoluta de qualquer uso de alcool e direcéo.
Nés temos que inverter o dnus da prova: se 0 agente de transito ou agente policial
suspeita que uma pessoa esteja embriaga, essa pessoa € que tem que produzir a
prova de que néo esta embriaga; ela € que tem que fazer o bafémetro para provar
gue nao estad embriagada; ela é que tem que fazer um exame laboratorial, se quiser
fazé-lo, para provar que nao esta embriagada.

O ato de dirigir € uma concessado que o Estado faz para os cidadaos, e os
cidaddos tém que saber que precisam cumprir algumas regras para desenvolver o
ato de dirigir: tém que respeitar o limite de velocidade; tém que respeitar os sinais de
transito, e temos que estabelecer em lei que se deve respeitar uma regra segundo a
gual quem beber ndo podera dirigir de forma alguma.

Eu ja fiz esse pedido ao Presidente Marco Maia, fiz esse pedido a varios
lideres e senti sensibilidade nesta Casa. Quero so reforcar o pedido. E fundamental
que nOs possamos aprovar com urgéncia o aumento das puni¢des relacionadas a
Lei Seca e a proibi¢do absoluta do alcool e dire¢do no nosso Pais.

Todos os nossos dados — depois vou deixar para esta Comissdo varios
dados sobre o impacto da Lei Seca — mostram a reducdo de Obitos em transito;
mostram exatamente que os Estados que mais reduziram Obitos e internacdes no
periodo de 2009 e 2010 foram aqueles que apertaram mais intensamente a
fiscalizacdo da Lei Seca, que aumentaram o numero de blitze, que envolveram a
sociedade nessas blitze, inclusive envolvendo pessoas da sociedade, do Judiciario,

familiares ou pessoas que vivem em situagao de reabilitacdo depois de um acidente.
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Aqui temos varios dados do VIGITEL que mostram escolaridade, também a
relacdo do uso de alcool, direcédo e a faixa etaria. Mostra sobretudo os mais jovens.
Novamente, esse tem que ser o grande foco na nosso atuacéo em relagéo a isso.

Aqui uma distribuicdo por cidades.

Deputado Jesus, a quem apoio em seu projeto de proibicdo do alcool em
qualquer reparticdo publica, servico publico, eventos financiados pelo publico,
mostramos aqui uma relacdo direta entre o acidente... Isso sO Sao servicos,
sentinelas que o Ministério da Saude constituiu e montou, e a declaracdo da pessoa
gue estava envolvida no acidente que tinha usado bebida, tinha ingerido alcool ou a
suspeita por um agente, mostrando a frequéncia dessa proporgéao pelas capitais do
Pais.

Teresina foi 0o Municipio onde essa ocasido mais se detectou. Entdo, é
importante a gente reforgar. Portanto, Aracaju, Fortaleza, Rio de Janeiro, foi onde
menos se detectou. Certamente ja € impacto das acbes da Lei Seca no Rio de
Janeiro, que apertou fortemente a fiscalizacdo, pegando celebridades, ou seja,
exemplos que reforcam as acdes de fiscalizacao.

Este € um programa piloto do Ministério da Saude, que busca fazer um
conjunto de pesquisas — neste caso, com o0 Instituto Materno Infantil de
Pernambuco — para que possamos avaliar mais detalhadamente a relacdo entre
alcool e acidente e o risco de morte também. Essa foi uma pesquisa feita em seis
cidades, seis grandes capitais, todas regidées do nosso Pais.

A pesquisa era uma avaliacdo clinica e um questionario das pessoas que
eram vitimas de transito. Ela mostra que 25% haviam consumido algum tipo de
bebida alcodlica antes do acidente. Das vitimas, 36% eram motociclistas, 19%
pedestres, 14% ciclistas e haviam ingerido bebida alcodlica; 57%, ou seja, mais da
metade dizia que tinha consumido ou sé cerveja ou chope — é uma estatistica
importante também em relacdo a essa bebida — e 27% com avaliacdo clinica e
laboratorial mostravam alcoolemia positiva.

Um dado importante: nas pessoas que tinham alcoolemia positiva, a relacao
direta com o risco de morte, que era o risco de um trauma moderado ou grave ou de
morrer nas primeiras 24 horas do atendimento, era cinco vezes maior. As pessoas

gue tinham alcoolemia positiva tinham um risco de morrer, ou ter um trauma grave
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ou moderado, cinco vezes maior do que as pessoas que ndo tinham alcoolemia
positiva. Esse é um outro dado da Sociedade Brasileira de Ortopedia e
Traumatologia. Foi feita uma pesquisa entre as pessoas.

Outro dado importante: 78% tinham relatado que alguém da mesa tinha
bebido e voltava dirigindo depois de beber.

Ha um conjunto de acdes de fiscalizacao, de refor¢co da Lei Seca, um conjunto
de acbBes que achamos que tém que ser desenvolvidas.

Vou passar rapidamente um estudo feito na época, logo depois da
implantagéo da Lei Seca, mostrando que o Brasil foi ousado em proibir qualquer
nivel de alcool na direcdo, e estamos corretos nessa posicdo. Mostrou também a
reducado de o6bitos logo apds a implantacdo da Lei Seca.

Achamos que um dos motivos para o aumento de lesdes e mortes no transito
esta diretamente relacionado a uma certa reducdo das acdes de fiscalizacdo da Lei
Seca em alguns Estados — tanto € que onde mais houve reducéo de lesdes e Obitos
no transito foi exatamente nos Estados que tiveram o maior nimero de blitze — e
voltaram a apertar a fiscalizacdo da Lei Seca. O numero de mortes caiu em 16
Estados e no Distrito Federal depois do inicio da Lei Seca.

Estes sdo os dados até 2009. Temos também os dados atualizados de 2010.

Para os senhores terem ideia, os trés Estados em que tivemos reducdo de
Obitos entre 2009 e 2010 foram Minas Gerais, Santa Catarina e Rio de Janeiro. Os
demais Estados, entre 2009 e 2010, tiveram uma certa estabilidade.

Ou seja, isso reforca a importancia de apertarmos a fiscalizacdo nesses
Estados. Estamos muito confiantes que em 2011 vamos ter uma boa reducéo,
porque varios Governos estaduais tomaram uma série de medidas no sentido de
apertar a fiscalizacgéo.

O impacto do risco de mortes em acidentes de transito, dois anos depois do
inicio da Lei Seca: uma reducéo de 7,4% nesse risco.

Queria apresentar para os senhores e as senhoras, agueles que nado puderam
estar no Palacio do Planalto hoje, um plano de enfrentamento. E um plano para o
crack, mas ele n&o se resume ao crack; ele tem relacao direta com o problema do

alcool. Trata-se de um conjunto de acfes do Governo Federal em parceria com 0s
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Estados que busca enfrentar o problema da dependéncia quimica, de todos os tipos
de dependéncia quimica, entre elas o alcool e outras drogas também, como o crack.

O Ministério da Saude tem como acéo fundamental nesse plano as a¢des do
cuidado. O problema da dependéncia quimica, da drogadicdo, da epidemia atual do
crack tensiona os servicos de saude a se reorganizarem para dar conta desse novo
problema, um dos problemas contemporaneos de saude publica no Pais. Nés
precisamos, certamente, reforcar acbes, marcos legais e regulatorios, como ja
comentamos aqui, mas 0s servi¢cos de saude precisam se reorganizar para dar conta
dessa realidade. Esse €, entdo, um problema contemporéneo, e o SUS precisa
reorganizar-se para dar conta dessa realidade.

O grande esfor¢co desse plano é a constituicdo do que chamamos de uma
rede de servicos e tipos de atendimentos diferentes para situacdes tdo diferentes,
como as relativas ao alcool, as drogas em geral e ao crack em particular. Qualquer
proposta de rede — e esse € um debate que por muito tempo aconteceu e ainda
persiste, na saude publica — que esteja pautada em um sO tipo de servico ou em
um s6 tipo de atendimento, como por exemplo, de alguém achar que é o dono da
verdade para o tratamento, que a melhor forma é a sua, vai estar fadada ao
fracasso.

As relacdes que as pessoas tém com o alcool, com as drogas, com o crack,
ou seja, com o conjunto das drogas, sao muito distintas e, para isso, precisamos de
tipos de atendimentos diferentes.

Héa pessoas que utilizam o alcool, as drogas em geral e também o crack para
enfrentar alguma situacdo de exclusdo. Sao pessoas que moram nas ruas, pessoas
que estdo desempregadas, que estdo em espaco permanente de exclusédo. O alcool,
as drogas, o crack sédo para elas formas de sobrevivéncia no espaco de exclusao.
Mas ha pessoas que fazem exatamente o contrario: usam o alcool, drogas ou crack
para se manterem incluidas. E o exemplo dos cortadores de cana — e nds temos
visto, cada vez mais, que o uso do alcool, das drogas e do crack tém aumentado no
interior do Pais — para ajuda-los a suportar por mais tempo o trabalho; é o exemplo
de comunidades de pescadores que passaram a usar alcool e drogas para poderem

trabalhar por mais tempo durante a noite, pescar mais; € também o exemplo dos
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profissionais liberais, que acreditam que o uso do alcool e das drogas os ajuda a
conseguir trabalhar mais, produzir mais, aumentar sua carga horaria.

Entdo, nés precisamos ter servicos diferentes para situacdes tao distintas,
assim como abordagens terapéuticas diferentes. Essa é uma diretriz-chave.

A outra diretriz-chave é saber que qualquer tratamento sé vai ter sucesso se
ele conseguir reconstruir o projeto de vida do dependente, reconstruir um sentido
para a vida dessa pessoa. Por isso que valores, a relacdo com as varias entidades,
com as mais variadas comunidades, o reforco do papel da familia sdo fatores
decisivos.

Eu vou citar um estudo que a UNIFESP fez em relacdo ao crack, ndo em
relacdo ao alcool. O estudo da UNIFESP € um dos mais importantes do mundo em
relacdo ao crack. Foram acompanhadas durante 14 anos pessoas dependentes
quimicas de crack. E o estudo mais prolongado que ja foi feito e publicado. O
trabalho, reconhecido internacionalmente, foi coordenado pelo Dr. Laranjeiras.
Dentre mais de 100 pessoas acompanhadas, 20% haviam morrido em 14 anos e
10% estavam presas. Dentre as que haviam morrido, 59% das mortes foram
causadas por violéncia, ou por relacdo com o trafico, ou violéncia externa, ou
acidentes, e 22% haviam morrido por conta da infeccdo pelo HIV AIDS.

Ou seja, construiu-se uma ideia de que o crack € letal por si s6, e € logico que
pode ser, mas a maior parte das pessoas que morreram usavam o crack em funcao
das condi¢cées de vida que tinham. Por isso que reconstruir o projeto de vida,
reconstruir um sentido para a vida de cada um, falar de valores, de espiritualidade —
e esta aqui o nosso querido Deputado Paulo Freire —, enfim, um conjunto de outras
acOes é decisivo para o tratamento, inclusive para o alcool. Diria que, para o alcool,
mais ainda, porque é visto como algo social, na casa da pessoa, na familia; a
discriminagcéo é menor.

Entdo, para retirar uma pessoa da dependéncia quimica, € logico que é
preciso tratamento, dos conhecimentos que ndés temos, com as abordagens
terapéuticas variaveis. Ninguém pode se achar dono da verdade. Se alguém pensar
que é dono da verdade e que tem a melhor forma de tratar uma pessoa com
dependéncia quimica, inclusive do alcool, estara fadado ao fracasso.Todo o mundo

precisa ter muita humildade; ninguém pode se achar dono da verdade, mas é
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preciso integrar um conjunto de abordagens terapéuticas, que sejam de meédicos e
profissionais de saude. A sociedade e a comunidade sdo fundamentais. Para isso
nos temos acbes que envolvem o conjunto das drogas, inclusive o alcool. E a ideia
de vérios servicos diferentes para situacdes diferentes. Vou passar rapidamente
cada um dos servicos.

Primeiro, o projeto Consultérios de Rua, que € a ideia de haver um
equipamento volante, mével, para estar exatamente nas realidades de situacfes que
chamamos de cenas urbanas de uso excessivo de drogas, inclusive o alcool, as
chamadas cracolandias, que se disseminam em varias cidades do Pais.

Qual é a ideia dos Consultdrios de Rua? Fazer uma busca ativa, ir atras
dessas pessoas onde elas estdo, inclusive em horarios diferentes dos horéarios
usuais dos servicos de saude. Trabalham até meia noite, 1 hora da manha, de
madrugada se for necessario. E fundamental que o servico de salde va aonde a
pessoa esta.

Uma pesquisa que nos fizemos pelo Ministério da Saude mostrou que quase
dois tercos dos usuarios excessivos de alcool, drogas e crack s6 procuram servigcos
médicos de urgéncia e emergéncia, ou seja, s6 procuram servicos medicos quando
ja estdo em situacdo muito grave. Entdo é fundamental que existam consultérios nas
ruas para buscar as pessoas onde elas estdo, para fazer a primeira abordagem,
oferecer a elas um projeto de tratamento, para se envolver nessa abordagem.

Os Consultorios de Rua vao ter ndo so profissionais de saude, mas liderancas
da comunidade; liderancas religiosas podem atuar nesse sentido. Pessoas que
sairam da situacdo de dependéncia tém o papel fundamental de ser testemunhas
dessa acdo. Fundamentalmente, os Consultorios de Rua tém o papel de fazer com
gue essa abordagem dos usuarios seja feita por profissionais de saude e pessoas
que queiram cuidar.

A Policia Militar, na acéo de represséo, tem de estar voltada para o traficante,
para o bandido, para o contrabando. As pessoas que cairam na situacdo de
dependéncia de drogas, o alcool entre elas, tém que ter a abordagem dos servigos
de saude, de assisténcia social e de entidades que cuidam de pessoas com
dependéncia quimica, que queiram acolhé-las e ndo afasta-las, caso contrario néo

terdo sucesso. A agdo da Policia é fundamental.
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Uma das acdes do plano lancado hoje é exatamente construir territorios
seguros. A acdo da Policia é decisiva para a tranquilidade do trabalho dos
profissionais da area de saude, de assisténcia social e das varias comunidades
nessas regioes. Pretendemos, até 2014, implantar 308 Consultérios de Rua. Essa
estimativa foi feita a partir do censo do IBGE sobre pessoas que vivem em situagéo
de rua, sobre moradores de rua. Todos 0os Municipios que tém pessoas que vivem
em situacdo de moradores de rua poderdo participar desse programa e habilitar-se
para receber os Consultorios de Rua. A abordagem € nacional, e nos langamos, ao
longo desse ano, antes mesmo do lancamento do plano, cerca de sessenta
Consultorios de Rua, das mais variadas modalidades.

No Estado de Séo Paulo, na capital, ja havia uma equipe de saude na rua, na
regido Cracolandia. Os Consultérios de Rua vém para reforcar a agdo dessa equipe.
NOs queremos agregar esforcos com os parceiros que ja desenvolvem um conjunto
de acdes. Os Consultorios de Rua, em relacdo ao alcool, vao ajudar a fazer a busca
ativa das pessoas que estdo em situacdo de dependéncia quimica grave, de uso
excessivo de &lcool. Eles podem oferecer internagfes, inclusive involuntérias,
guando necessario.

Ha regras claras da Organizacdo Mundial de Saude, do Ministério da Saude,
do Estatuto da Crianca e do Adolescente que estabelecem quando € necessario
fazer a internacdo involuntaria para proteger a vida, para evitar o risco de vida. Ha
regras claras quanto a isso, essa situacdo estd prevista. O projeto é um
equipamento importante para os usuarios de alcool, porque o tratamento do
dependente quimico de alcool € necessariamente de longa duracéo, e pessoas que
vivem em situacdo de rua podem ser bastante atendidas pelos Consultérios de Rua.

A segunda acéo é a implantacdo dos Centros de Atencéo Psicossocial Alcool
e Drogas 24 horas. Isso € uma qualificacdo dos servicos que existem hoje. Por um
lado, nos estamos ampliando recursos especificos para cada um desses servicos,
porque uma parte dos problemas da baixa qualidade dos CAPS hoje é porque eles
estdo subfinanciados. Entdo estamos ampliando, fazendo um aumento de mais de
50% do que o Ministério da Saude vai repassar mensalmente para os Municipios

que adotem CAPS especializados em alcool e drogas.

12



CAMARA DOS DEPUTADOS - DETAQ COM REDACAO FINAL
Comisséo Especial - PL 4846/94 - Consumo de Bebidas  Alcodlicas
Numero: 2115/11 07/12/2011

Noés estamos qualificando esses centros para que funcionem 24 horas por dia.
O servico de saude tem de se responsabilizar 24 horas por dia por esses pacientes.
Ninguém escolhe a hora de ter uma sindrome de abstinéncia. Ninguém escolhe a
hora de ter uma intoxicagao grave.

Entdo, a realidade de servigos que funcionavam s6 até as 18h, 19h, depois
fechavam e ndo havia alternativa de internacdo, de acolhimento ao paciente, nos
queremos mudar. Por isso, nés estamos ampliando recursos com incentivo
especifico. Ha& uma politica de qualificacdo desses Centros de Atengéo Psicossocial
Alcool e Drogas.

Nés vamos transformar aqueles que existem em 24 horas. Estamos abrindo
mais 41 novos, em alguns Municipios com mais de 200 mil habitantes e ainda nao
tém sequer um Centro de Atencdo Psicossocial Alcool e Drogas.

Um terceiro equipamento sdo as chamadas enfermarias especializadas para
alcool e drogas. Hoje, ha um numero ainda insuficiente, mas expressivo, de leitos
cadastrados para internacado, cuidados. S&o leitos para problemas psiquiatricos em
geral, em hospitais gerais, oferecidos tradicionalmente hoje para o problema de
alcool e drogas.

Mas nds achamos que precisamos ter enfermarias especificas para isso, com
equipe treinada, de forma especifica, conectada via Internet pelo Telessaude,
programa que noés lancamos. J& colocamos em 3 mil Municipios pontos do
Telessaude, e o profissional de salde, na ponta, pode acessar via Internet a opinido
de um especialista, trocar informacdes, encaminhar exames de imagem.

Todas essas enfermarias especializadas em alcool e drogas terdo o
Telessaude. Estamos criando um ambiente especifico para isso, usando parametro
mundial de necessidade de enfermarias especializadas para internagdo. Essa é uma
internacdo de curta duracdo, ndo € internacdo de longo periodo. Essa internacao &
para estabilizar uma situacdo de sindrome de abstinéncia ou de intoxicacdo aguda
em que a pessoa precisa estar no hospital, onde haja outros especialistas, outros
servicos, para controlar aquela situagdo de intoxicacdo aguda ou de sindrome de
abstinéncia.

E o que estamos fazendo para que sejam atrativos 0s servicos no que diz

bY

respeito & existéncia dessas enfermarias? Essa é uma mudanca em relacdo a
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politica anterior, que nds achamos que foi um dos motivos pelos quais ndo se
conseguiu expandir o numero de leitos especializados para alcool e drogas.

Noés estamos fazendo um aumento de quase quatro vezes no repasse diario
para um leito que seja especializado em alcool e drogas, desde que ele componha
esse padrao de qualidade de atendimento, a um custo de 57 a 200 reais por leito.

Outro equipamento também novo € admitirmos que as pessoas em situacao
de dependéncia quimica, em varias situacdes, podem precisar ficar internadas por
um periodo prolongado.

A ideia do tratamento s6 ambulatorial desconhece realidades de violéncia, as
vezes, desconhece o local onde essa pessoa mora, que pode ser um local onde ha
violéncia. O profissional de saude abre verdadeiras guerras de enfrentamento ao
trafico no esforco de tirar uma pessoa da dependéncia quimica. Cada dependente
guimico que nés tiramos, inclusive do alcool, € uma derrota para o trafico; € uma
derrota para quem vende a droga; é uma derrota para quem tenta estimular a
dependéncia quimica, inclusive em relagcéo ao alcool.

As vezes as pessoas tém uma relagdo familiar extremamente desestruturada,
e voltar para casa diariamente pode ser o motivo para continuar usando alcool ou
avancar para outras drogas, ou voltar para um espaco de violéncia doméstica, que
pode ser inclusive motivo de morte dessa pessoa.

Entdo, para isso é preciso que haja servicos em que a pessoa fique internada
por um periodo mais prolongado. E o que estamos chamando de Unidades de
Acolhimento. Ha um equipamento especifico para a populacdo adulta e um
equipamento especifico para a populacdo infanto-juvenil. A nossa meta € construir
430 dessas Unidades de Acolhimento adulto e 188 de acolhimento infanto-juvenil em
todo o Pais. Todos os Municipios podem ter uma unidade como essa.

A média de leitos varia de dez a quinze leitos por unidade como essa, e
achamos que é um servi¢co fundamental para ndo so tratar clinicamente a pessoa em
situacdo de dependéncia, mas reconstruir um projeto de vida, a reinsercao social,
tirar essa pessoa de qualquer situagao de violéncia.

Aqui sdo exemplos de unidades de acolhimento que ja comecaram a

funcionar este ano nos projetos-piloto que o Ministério da Saude desenvolveu para
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gue pudéssemos elaborar essa proposta como um plano nacional de expanséao da
rede.

Por daltimo, a parceria com entidades do terceiro setor. Existem varias
denominagdes: comunidades terapéuticas, comunidades de acolhimento, servigos
de residéncia terapéutica, fazendas terapéuticas, que tém uma abordagem diferente,
uma abordagem, as vezes, mais focada nos valores, na espiritualidade, e que pode
ser decisiva para a reconstrucdo de projetos de vida, de sentido para a vida de
qualquer pessoa, sobretudo pessoas que estdo em situacdo de dependéncia
quimica, inclusive do alcool.

Entdo, vamos ter parcerias diferentes com entidades que querem ter perfis
diferentes. A primeira questao é ter uma regra clara, nacional no Pais, que foi a nova
resolucdo da ANVISA, que construimos, consultando inclusive entidades do setor,
para estabelecer um padrdo minimo de qualidade, de estrutura fisica, de ambiéncia
sanitaria, de regras claras, de direitos a serem garantidos pelos pacientes, para que
nado possamos ter a multiplicacdo de situacdes de desrespeito em relacdo a
dignidade humana, que existem em algumas comunidades. Sabemos inclusive que
a parceria com as federacdes das comunidades, com as entidades do terceiro setor,
guerem que estabelecamos regras claras, para que se possa separar o joio do trigo,
como eu estava dizendo hoje de manha, para que se possa qualificar aqueles que
querem qualificar o trabalho, o seu servigco, respeitam a dignidade humana, nao
praticam tortura, ndo praticam nada que venha a desrespeitar a dignidade humana.
Com essas regras claras, as vigilancias estaduais, vigilancias municipais e o proprio
Ministério Publico terdo um marco legal, inclusive para fechar instituicbes que nao
respeitam a dignidade humana.

Entdo, foi fundamental essa resolucdo da ANVISA, que ja foi publicada por
nos, e € para um conjunto de instituicbes que possam fazer acdes de atencédo ou
apoio a atencdo a dependentes quimicos ou usuarios eventuais de alcool, drogas e
crack.

A segunda parceria € de financiamento. Existem algumas dessas instituicdes
gue ja se caracterizam hoje como servi¢cos de saude. Existem responsaveis técnicos
da saude que querem fazer parte da rede integrada dos SUS, abre-se o

agendamento para o conjunto da rede, algumas delas ja recebem recursos
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contratados ou pelo Ministério da Saude, que tem 900 leitos contratados nisso, ou
ha parcerias de Estados e Municipios que contratam vagas especificas nessas
comunidades.

Nesse perfil de instituicdes, estamos chegando a dobrar o valor da diaria
repassada pelo Ministério da Saude hoje para a contratacdo de vagas. Vamos
passar a mil reais por vaga contratada, dobrar recursos repassados, para que
possamos ter um atendimento de mais qualidade, ampliar esse tipo de atendimento
no conjunto da rede de pessoas que precisam ficar em servicos residenciais
terapéuticos por um periodo mais prolongado para controlar suas sindromes de
abstinéncia, sair do espa¢co em que vivem e reconstruir seu projeto social, as vezes
aprender uma profissao.

Uma terceira forma de parceria vai ser criar nas chamadas equipe de saude
da familia, as equipes de atencdo basica nos Municipios, um incentivo especifico do
Ministério da Saude para aqueles Municipios que queiram ter uma equipe de
atencdo basica que tenha como papel fundamental do seu trabalho visitar
comunidades terapéuticas que estdo no seu Municipio para ver situagces de saude
outras, ver como estdo essas pessoas, puxa-las para o atendimento da atencao
basica; as acdes que fazemos de tratamento para dependéncia quimica do alcool,
gue esses Municipios possam montar as equipes.

Nés mapeamos em todo o Pais as comunidades que sao cadastradas hoje no
Ministério da Justica, e ha necessidade até 2014 de 56 equipes para darem conta
dessas comunidades, devido a concentragcdo dessas comunidades em alguns
Municipios no nosso Pais.

Outra forma de parceria € com aquelas entidades que ndo querem ser servico
de salde, que ndo querem necessariamente ter um responsavel técnico da area da
saude, que fazem acdes de apoio terapéutico, querem contribuir com as acbes de
prevencado, campanhas de prevencéao, de informacéo, acdes de reducdo de danos,
de terapia ocupacional, de geragdo de renda. No Ministério da Saude, vai haver um
edital especifico para apoio a projetos para essas entidades, que as vezes sao
projetos também fundamentais para enfrentar o problema do alcool.

Essa é a rede. SO um Uultimo dado aqui, que acho importante para 0s

Parlamentares acompanharem e fiscalizarem. Além de expandir a rede, precisamos
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de forte politica de qualificacdo dos nossos profissionais de saude. Assim como o
problema do alcool — a apresentacdo da dependéncia quimica hoje relacionada ao
alcool —, o das drogas em geral e do crack sédo problemas novos, contemporaneos,
desafiadores. Nosso processo de formacéo de profissionais ndo esta preparado para
isso. E preciso uma politica forte de qualificacdo de profissionais para enfrentar
esses problemas. Nesse plano existe uma politica forte do Ministério da Saude, em
parceria com o Ministério da Educacdo — algumas ac¢des aqui sdo com o Ministério
da Justica —, de formacdo de um conjunto de profissionais: auxiliares de
enfermagem, profissionais que ja atuam na rede, pessoas que trabalham nas
comunidades terapéuticas. Temos centros de referéncia para o tratamento. E
fundamental que se aprimore cada vez mais a forma de tratar essas pessoas —
novos conhecimentos —, para que o0s tratamentos sejam mais efetivos. Todas as
formas de tratamento tém baixa resposta. Por isso eu disse que reinserir
socialmente, construir um projeto de sentido de vida para as pessoas é fundamental.

E queria chamar a atencdo para um tema. Esta aqui o meu colega médico
Geraldo Resende. Vamos quase dobrar o numero de vagas para residéncia médica
em psiquiatria. Um dos grandes desafios que temos para enfrentar o problema do
alcool, das drogas no nosso Pais é estimular a formacédo de médicos psiquiatras. O
Ministério da Saude tomou a decisdo de ndo deixar que a politica de residéncia, de
formacao de especialistas seja financiada s6 pelo Ministério da Educac¢do. Tomamos
a decisdo de colocar recursos do Ministério da Saude para direcionar a abertura de
mais vagas de residéncia médica, de formacdo de especialistas para as
especialidades de que o SUS precisa cada vez mais. O Pais mudou muito,
envelheceu. Precisamos formar mais oncologistas, mais psiquiatras, mais
neurocirurgides, por causa do problema de trauma. Precisamos distribuir essas
residéncias nas regides do Pais sem vagas de residéncia. Entdo, vamos aumentar
em 82% o numero de vagas em psiquiatria até 2014, inclusive num esforco de
distribuicdo regional. Essa é uma parceria com o0 MEC, que € o Ministério que faz o
credenciamento das vagas de residéncia.

Queria também chamar a atencédo para o Telessaude, um programa que O
Ministério da Saude implantou. Este ano chegaremos a 3 mil polos, em 3 mil

Municipios, onde colocamos Internet nas unidades de saude para consulta de
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centros de especialidades, especialistas, no caso especifico, para a saude mental,
para toda a rede, desde o alcool. Vamos formar 1.659 profissionais para serem o
gue chamamaos teleconsultores, pessoas que ficam a disposicéo dos profissionais de
salude gue estdo na ponta, que estdo na rede, para ajudar a sanar davidas que
possam existir no apoio ao tratamento, 0 que chamamos de segunda opinido dos
profissionais que estejam |4, para eles se sentirem cada vez mais amparados em
relagdo ao tratamento.

E isso, Sr. Presidente, querido Relator Vanderlei Macris, Sr. Vice-Presidente.

Quero ainda agradecer a oportunidade, o espagco que esta Casa, esta
Comisséo nos da para debater. Estou aqui a disposicdo dos Parlamentares para
davidas, criticas e o aprimoramento que esta Casa sempre da aos programas do
Governo Federal.

Muito obrigado. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Deputado Geraldo Resende) - Parabenizando o nosso
Ministro Padilha, passo a palavra ao Relator, Deputado Vanderlei Macris.

O SR. DEPUTADO VANDERLEI MACRIS - Sr. Presidente, Srs. Deputados,
eu gostaria de iniciar a minha manifestacdo agradecendo ao Ministro Alexandre
Padilha a presenca.

Ndés tinhamos muito interesse em que V.Exa. aqui comparecesse, até porque,
Ministro, houve de nossa parte um trabalho que n&o teve muita notoriedade, como
de resto costuma acontecer — os trabalhos de profundidade muitas vezes nao tém
repercussao publica. Mas nesta Comissdo ndés realizamos um trabalho de
profundidade. Foram realizadas dezenas de audiéncias publicas. Fomos a varios
Estados brasileiros conhecer a realidade de cada um, como é o caso de Mato
Grosso, onde vimos a realidade dos indigenas na questdo do excesso do uso de
alcool; em Sao Paulo, tantas outras; no Ceard, outras mais. Enfim, andamos pelo
Brasil. E especialmente nesta Comissdo ouvimos varias pessoas ligadas a esse
tema, médicos especialistas, psiquiatras, enfim, representantes de universidades, de
governos.

Foi realmente algo que conseguiu dar a nés um banco de dados para que, ao
final desses trabalhos, tenhamos bons resultados. V.Exa. aqui comparece para

praticamente encerrarmos os trabalhos de campo desta Comissdo, para nos
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debrucarmos sobre esse material, a fim de produzir um relatorio que possa colaborar
com o Pais, com a sociedade brasileira, no sentido de buscarmos alternativas para
esta que é uma grande doenca da sociedade brasileira: 0 excesso do uso de alcool,
o alcoolismo propriamente dito.

Portanto, eu quero agradecer a V.Exa. a presenca. NOs agora nos
debrucaremos sobre esses dados e informacdes, a fim de produzir esse relatério em
funcdo de todos os dados e detalhes que tivemos aqui ao longo de todo esse tempo.
NOs discutimos aqui as causas do aumento do uso do &lcool, o impacto na
sociedade. Discutimos aqui a questdo da comercializagdo. O Prof. Laranjeiras aqui
esteve e deu uma declaracao incrivel: ha no Brasil 1 milhdo de pontos de venda, e a
cada momento a industria insiste para aumentar cada vez mais a venda de bebidas
alcodlicas no Pais.

A guestéo da propaganda foi muito discutida aqui. Nés tivemos um fato com o
qual o Deputado Jodo Ananias se preocupou muito. Até existem projetos nessa
direcéo nesta Casa. As consequéncias, como a violéncia contra a mulher, a crianca,
0 idoso; a questdo do transito. O Deputado Jesus Rodrigues levantou muito essa
questdo. NOs tivemos depoimentos bastante preocupantes de quem trata na ponta
desse problema.

Por exemplo, uma das oficiais do Corpo de Bombeiros de Brasilia aqui esteve
e mostrou claramente a dramética situacdo deles quando vao socorrer no momento
em que ocorre um acidente. Mostrou indignagao total com a leniéncia do Estado
brasileiro — Governo Federal, Governos Estaduais e Municipais — com a questao
do alcool.

Entdo, Sr. Ministro, nds discutimos esse tema com muita propriedade,
bastante profundidade, a prevencdo e o tratamento. Especialistas aqui estiveram
para discutir essa questdo. Conseguimos construir esse banco de dados muito
completo para nos orientar. Todos participaram ativamente e se apaixonaram pelo
tema, porque realmente é o grande problema que temos hoje no Pais.

Sr. Ministro, para ndo ser muito longo na minha manifestacao, eu quero deixar
apenas essas consideracdes e algumas questbes que me fazem lembrar o
movimento de trabalho que temos no Congresso Nacional, especialmente nesta

Comissao.

19



CAMARA DOS DEPUTADOS - DETAQ COM REDACAO FINAL
Comisséo Especial - PL 4846/94 - Consumo de Bebidas  Alcodlicas
Numero: 2115/11 07/12/2011

Durante os trabalhos que aqui realizamos, muitos dos depoentes, dos que
aqui vieram para contribuir afirmaram que o modelo atual de assisténcia aos
portadores de dependéncia quimica, baseado no CAPS-AD, seria insuficiente, por
ndo contemplar também a necessidade preliminar de intervencdo nos pacientes por
tempo razoavel. O Ministério da Saude, de acordo com V.Exa., acaba de anunciar
um grande programa, segundo o qual, se ndo entendi errado, 430 unidades vao
atuar nessa questdo especifica; serdo 10 a 15 leitos para promover atendimento.
Entdo, o que V.Exa. anuncia vem um pouco na direcdo da preocupacao que esta
Comisséo especifica teve ao longo dos debates aqui realizados.

Outra questdo, Sr. Ministro. Se V.Exa. puder dar mais detalhes sobre esse
caso especificamente, 430 unidades sao suficientes ou € o comeco de um
processo? Ao longo dos ultimos anos, os orgamentos tém sido decrescentes no que
tange a investimentos nesse caso do alcool, especificamente. N6s temos absoluta
conviccdo de que o alcool € a porta de entrada de todas as outras drogas, aqui
reconhecido também por V.Exa.

Outro fato. Eu quero saber de V.Exa., Sr. Ministro, se é possivel nos
contarmos com uma articulacdo do Governo para aprovar o Projeto de Lei n°® 2.733,
de 2008, que tramita nesta Casa, apresentado pelo entdo Presidente da Republica
Luiz Inécio Lula da Silva, que altera a Lei n°® 9.294, de 1996, para rebaixar o limite de
graduacdo de bebidas alcodlicas de 13 para 0,5 graus Gay-Lussac, para os efeitos
desta lei. O Presidente Lula mandou para ca esse projeto de lei, que é
absolutamente simples, de grande alcance, que diz o seguinte:

“Art. 1°. A Lei n® 9.294, de 15 de julho de 1996,
passa a vigorar acrescida do seguinte artigo:

‘Art. 1°. Consideram-se bebidas alcoodlicas para
todos os efeitos legais as bebidas potaveis que
contenham &lcool em sua composicdo com grau de
concentracdo de 0,5° Gay-Lussac ou mais.

Art. 2°. Esta lei entra em vigor a partir da sua
publicacao’.”

Este Projeto de Lei tem o n® 2.733, de 2008, e esta parado no Congresso

Nacional apensado a outras propostas de legislacdo, e nds gostariamos de vé-lo
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aprovado. Essa lei realmente vai estabelecer que toda bebida alcodlica havera de ter
limitacbes do ponto de vista da propaganda. Tenho certeza que o Deputado Joéo
Ananias falara muito propriamente sobre esse caso.

Essa é uma opinido que eu gostaria de saber de V.Exa.

Outra questdo, Sr. Ministro, € a Lei Geral da Copa. Todos desta Comisséo
estamos indignados com o caminho que esta tomando essa discussdo. Acabamos
de ter noticia do relatério. V.Exa. também ja se manifestou aqui, mas acho que é
importante. Eu haverei de apresentar ao final dessa relacdo uma mocao desta
Comisséo especifica para o Plenario desta Casa, para os Lideres partidarios e para
o Presidente da Casa, mostrando a nossa indignacdo por caminharmos na direcéo
da liberacédo dos estadios para o consumo de alcool na Copa do Mundo. Parece-me
estar sendo prevista, inclusive, a continuidade disso nessa legislagdo, mudando uma
legislacdo que noés ja temos, que foi um avango. Eu quero saber de V.Exa. se néo é
um grande retrocesso isso a que estamos assistindo em relacéo a esse fato.

Entdo, n0s vamos provavelmente discutir e debater esse assunto no plenario
proximamente, e serd muito importante sua presenca, Ministro, e sua opinido sobre
ISSO.

Uma questdo que eu gostaria de saber de V.Exa. para que pudéssemos ter
como informacédo aqui € a da Previdéncia. V.Exa. tem informacdes ou detalhes da
auséncia no trabalho em fung&o do uso do alcool? Isso € um drama e um prejuizo
ao Pais da maior importancia. Precisamos também nos debrucar sobre esse
problema. Eu ndo sei se temos dados a respeito disso, mas aqui na Comisséo ficou
muito claro que o volume de auséncias no trabalho em funcédo do uso do alcool
causa prejuizos ndo s6 ao Pais, mas a populacao envolvida com esse problema.

Sr. Presidente, Sr. Ministro, outra questdo que entendo importante é essa
parceria com o terceiro setor, que aqui foi muito debatida, e uma lei apresentada em
Sao Paulo e nos estamos acompanhando detalhadamente. O Governador Geraldo
Alckmin aprovou uma lei que determina san¢des administrativas severas para quem
vende a bebida alcodlica e para quem autoriza o consumo dentro dos
estabelecimentos comerciais, principal e especialmente para jovens abaixo de 18
anos. E ndés sabemos que maleficio causa a precocidade na utilizacdo do alcool

pelas criancas e pelos adolescentes.
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Entdo, isso ndo poderia ser também uma politica nacional, estimulando os
Estados? NOs haveremos de propor isso no nosso relatério, vamos discutir com o0s
Deputados da Comissdo. Mas, com certeza, € uma medida extremamente
importante, porque ela tem consequéncias sérias, como, no caso, uma multa até 87
mil, interdi¢cdo por 30 dias e até fechamento do estabelecimento.

Entdo, entendo que devamos construir uma verdadeira cruzada nacional,
como foi a do tabaco, para conscientizar, até porque € cultural, as vezes, dentro de
casa, as pessoas estimularem criangcas e adolescentes a utilizar bebida alcodlica.
Haveremos de ter uma grande cruzada nacional.

Quero cumprimentar V.Exa. por essas iniciativas tomadas hoje. E; tenho
certeza, isso tudo vai contribuir. Que nessa relacdo de esforco conjunto do
Legislativo, do Executivo e dos Estados e Municipios, possamos estabelecer essa
cruzada em favor da sociedade brasileira.

Quanto custa para o Pais 10% da populacdo num grau de dependéncia
absoluta ja do alcool? Quanto custa ao Pais a auséncia do trabalho e quantas
pessoas estdo pagando por isso, por essa doenca de cuja importancia muitas vezes
nao nos damos conta. Ela adoece o Brasil a cada dia que passa, sem gue nos
apercebamos. E mais ou menos no mesmo caminho de uma pessoa que comeca 0
processo de aumento do uso de alcool devagar na sua vida e depois de 40, 50 anos
€ que vai ver as consequéncias. NOs temos que saber que o Brasil precisa ter
conhecimento e atuar nessa direcao, antes que seja tarde.

Parabéns, Ministro, muito obrigado pela sua presenca.

Eram as consideracdes que eu gostaria de fazer. Muito obrigado.

O SR. PRESIDENTE (Deputado Jesus Rodrigues) - Queria aqui explicar que
o Deputado Geraldo Resende teve um problema de saude com a sua esposa. Tinha
consulta marcada as 16 horas, entdo estou aqui na sua substituicao.

Queria ver se € possivel nés fazermos um bloco s6 de intervencdes e
perguntas e, entdo, o Ministro responder e ja fazer as suas consideracgodes finais.

Estéo inscritos Jodo Ananias, Dr. Aluizio, José Augusto, Vaz de Lima, Chico

Lopes, Aureo, Jesus Rodrigues, Dr. Carlos Alberto e José Mentor.
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Gostaria de pedir ainda o poder de sintese de cada um, para que facamos
intervencdo de 3 minutos, fechando no maximo com 1 minuto. Aos 3 minutos, eu
dou um leve toque aqui na mesa, avisando para se fazer a conclusao.

Com a palavra o Deputado Jodo Ananias.

O SR. DEPUTADO JOAO ANANIAS - Sr. Presidente, Sr. Relator, quero
saudar o Ministro Padilha, de quem n&do esperava outra posi¢cdo. Sabia, pela sua
atuacao e pelo seu compromisso, que sua posicao nao era diferente da que V.Exa.
externou aqui. NAo me causou surpresa, porque nés entendemos, Ministro — acho
gue o Deputado Vanderlei ja disse de forma muito enfatica —, essa cruzada. Aqui,
nao temos nenhuma visao outra que nao seja do ponto de vista da saude publica,
dos indicadores de saude publica e da violéncia estampada neste Pais. Os
assassinatos sdo quase 50 mil por ano, 45 mil 6bitos por acidentes. Isso é uma
epidemia violenta: 90 mil, quase 100 mil pessoas, e grande parte disso associada a
bebidas alcodlicas, nos acidentes, fora as morbidades, o espancamento das
mulheres. Entdo, € uma epidemia grave no nosso Pais.

Quando V.Exa. aborda hoje — foi langada, e n&o pude ir por conta da reunido
da Comissao de Seguridade Social e Familia — a questédo do crack, é fundamental.
Mas V.Exa. também fez um reparo importante aqui “O mais grave, na realidade, é a
questdo do alcool”. E esta Comissdo — nao vou repetir, ele j& disse — percorreu
distancias, ouviu muita gente, ha material imenso. Alids, gostaria de propor que se
feche esse acervo de material, de propostas, de dados, com esses dados que
V.Exa. trouxe aqui, que sédo importantes, para que disponhamos deles.

Mas, na questdo da Lei da Copa, hoje, fiz um pronunciamento na tribuna,
mencionando a minha surpresa. Permitam-me citar rapidamente matéria do dia 25
de abril de 2008. Esta aqui, no portal Uol:

“A Confederacdo Brasileira de Futebol assinou um
documento nesta sexta-feira que proibe a venda de
bebidas alcodlicas em partidas organizadas pela entidade.

O Presidente da CBF, Ricardo Teixeira, e 0
Presidente do Conselho Nacional de Procuradores-
Gerais, Marfan Vieira, assinaram hoje um Acordo de

Intencdes celebrado em 31 de agosto de 2007. Teixeira
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comemorou a demonstracdo de seriedade na busca de
iniciativas que tém o objetivo de diminuir a violéncia e
garantir a seguranca do torcedor brasileiro”.

Nas palavras de Ricardo Teixeira, “com a proibicao
de venda de bebidas alcoolicas, pretende-se reduzir
substancialmente a violéncia nos estadios, o que ja esta
comprovado onde essa proibicdo acontece. Reduzimos
70% no Mineirdo, o Parana zerou o0 numero de
criminalidade, no Ceara se reduziu bastante”.

E por que volta a tona essa questdao? De um lado, estdo os interesses do
povo brasileiro, da familia brasileira, dos cidad&os brasileiros, dos desportistas
brasileiros, que querem ir ao estadio e sair sem serem molestados; de outro lado,
esta o interesse do lucro de uma entidade transnacional que, muitas vezes, quer
superar inclusive as leis, subverter as leis nacionais, como esta sendo proposto. E
quem vai responder por isso? E uma pergunta que eu deixo.

Se nds aprovamos, neste Parlamento, quem vai ser responsabilizado pelo
“um”™? Vamos supor que haja s6 um Obito por conta disso. Quem sera o
responsavel? NOs, que vamos votar isso, vamos trazer de volta isso para 0s
estadios? Eu considero uma temeridade isso. E eu acho, Sr. Presidente, que a
mocao é pouco. Eu acho que nés temos que transforma-la num movimento contrario
a aprovacao.

Eu sou médico de emergéncia e, mesmo em partidas de menos importancia
no meu Estado, em dia de jogo, era uma calamidade no IJF, na porta da
emergéncia. Eu acho acertadissima a posicdo de ndo vender bebidas e me
posiciono de forma veementemente contraria a essa possibilidade por essa visao.

O SR. PRESIDENTE (Deputado Jesus Rodrigues) - Com a palavra o
Deputado Dr. Aluizio.

O SR. DEPUTADO DR. ALUIZIO - Exmo, Sr. Presidente, Sr. Relator, Exmo.
Sr. Ministro, ndo me vou furtar em elogiar V.Exa. pela forma como vem conduzindo o
Ministério da Saude. Para nés, que somos profissionais de saude, deixo aqui muito

bem registrado 0 nosso orgulho por tudo o que vem acontecendo.
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Na sexta-feira, agora, vou ao Congresso de Neurotrauma, representando um
Parlamentar que visa buscar saidas para que a situacado de epidemia do trauma seja
de fato enfrentada. Levo para esse congresso todas as acdes que o Governo ja vem
propondo.

A vinda de V.Exa. aqui hoje sinaliza de forma muito clara o interesse e o
compromisso que o Governo tem em relacdo a questdo da dependéncia quimica,
sobretudo do alcool, o grande vildo da sociedade — nédo sé para o dependente
guimico, mas para toda a familia. Todos ndés conhecemos isso. E 0 responsavel,
para o principal nimero de mortes de causas externas é evitavel.

Eu vou para esse congresso na sexta-feira e vou levar toda a nossa
indignacdo, todo o nosso repudio, e convocar a Sociedade Brasileira de
Neurocirurgia o SBOT, o Colégio Brasileiro de Cirurgibes, para que facam de fato
uma mocao de repudio contra a situagao.

Em 2007, a sociedade brasileira se posicionou contra a venda de bebida
alcodlica nos estadios. Ndo se pode agora ceder aos caprichos da FIFA. E um
desrespeito a soberania e a cidadania brasileira e as vidas de milhares de brasileiros
gue vao morrer por conta disso.

Entdo, fica claro o meu posicionamento, como Parlamentar, neurocirurgido, e
0 meu repudio em relacdo a essa facilitacdo desta Comisséo e, acima de tudo, o
meu agradecimento pela postura de V.Exa. frente ao Ministério da Saude.

O SR. PRESIDENTE (Deputado Jesus Rodrigues) - Muito obrigado, Dr.
Aluizio, que usou até menos que o tempo definido.

Com a palavra o Deputado José Augusto.

O SR. DEPUTADO JOSE AUGUSTO - Também queria parabenizar 0 nosso
Ministro, Sr. Presidente, Sr. Relator, e observar a preocupacdo que o Governo
Federal, por intermédio de seu Ministro, pelo relato que fez aqui, tem com esse tao
grande mal que € o alcoolismo. E sabemos também do prejuizo que isso vem dando
ao Estado, a Nacdo, aos hospitais, pela violéncia no transito, pelas drogas, pelos
dependentes quimicos, psicoldgicos, enfim, tudo isso que foi dito até agora aqui.

E vejo que o Governo tem feito um grande esforco, segundo a palavra do Sr.
Ministro. Sr. Ministro, tenho um projeto de lei em tramitacdo que obriga a inclusdo no

ensino fundamental de matérias como educacdo no transito, defesa do meio
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ambiente e conscientizacdo no combate as drogas. Eu acredito que, se a crian¢a na
escola, no ensino fundamental, nos primeiros anos de vida, for conscientizada,
amanhd, na sua adolescéncia ou na juventude, ja trara dentro de si, na sua cabeca,
na sua consciéncia o que a escola ja lhe mostrou sobre o mal que fazem as drogas,
o alcoolismo, a questdo do transito. E também o meio ambiente, porque 0 mundo
inteiro o tem destruido. Teremos a partir de entdo, com essa matéria obrigatoria nas
escolas, uma nova consciéncia de um batalhdo de novos filhos brasileiros e
pernambucanos, como eu; baianos, como o senhor. E, a partir de entdo, dessa
matéria na escola, com nossas criangas conscientizadas, poderemos melhorar o
mundo.

Hoje, estamos gastando muito para combater o que existe. Ndo € verdade?
Vejo o esforco do Governo, e como se estd gastando! Basta colocar mais um
professor, de mais uma matéria, segundo meu pensamento, como disse ao Sr.
Ministro e na conversa com outros Ministros. Isso € importante e vou levar ao
Ministro da Educacéo, para que coloquemos essa matéria em pauta.

Quero de antemao parabenizar V.Exa., que tem sido um superministro.
Temos visto seu esforgo, sua seriedade, sua vontade de ver este Brasil como
gueremos, como sonhamos. E s6 tenho a parabeniza-lo.

E isso ai. Muito obrigado pela participacgéo.

O SR. PRESIDENTE (Deputado Jesus Rodrigues) - Muito obrigado, Deputado
José Augusto.

Com a palavra o Deputado Vaz de Lima.

O SR. DEPUTADO VAZ DE LIMA - Boa tarde, Ministro.

Sou de Oposigdo, mas ndo vou me furtar também a elogiar importantes acdes
que seu Ministério tem realizado, como esta do crack, que foi lancada hoje. E uma
coisa boa, que tenho que ressaltar. Alias, disse pela manhd, em uma das
Comissbes, que ficamos envergonhados de ter que ficar fazendo tudo o que
estamos fazendo, essas acusagoes, essas coisas que aparecem contra 0s Ministros.
Quando aparece algo bom temos que se ressaltar. Entdo, quero dizer isso.

Tenho preocupacdo com esse tema ha muito tempo. Quando estava em Sao

Paulo até aprovei I um projeto de lei — Macris era meu colega l& — no sentido de
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impedir a propaganda de bebida e de cigarros perto das escolas. Era meu gesto, um
pouco 0 meu grito de alerta naquele momento, ja desde aquela época.

Depois, tive o privilégio de ser, junto com o Governador José Serra, um dos
autores intelectuais da lei contra o fumo, que esta dando tanto resultado no Estado
de S&o Paulo e que serve de exemplo a todo o Pais.

Ficamos sO0 enxugando gelo, ndo é? Entdo, temos que enfrentar. Sabemos
das dificuldades, dos lobbies que enfrentamos, de todas essas coisas. Mas acho
qgue estamos no caminho certo. Esta Comissao, na minha avaliacdo, deu e dara uma
grande contribuicdo, todos os que participaram aqui quanto a esse tema.

Mas quero fazer aqui duas observacdes e finalizar com algo que achei muito
interessante, que V.Exa. disse aqui. E bastante dinheiro que vamos investir. Talvez
ndo seja nem o suficiente. Precisamos investir bem, Ministro. Ha muitas entidades
boas. Agora ha pouco, tivemos de fazer grandes criticas as ONGs, mas ha muitas
organizacdes boas, associacfes que trabalham nessa area e que podem dar grande
contribuicdo a essas comunidades terapéuticas, que precisam ser preparadas,
profissionalizadas, conforme o senhor ja bem colocou.

Mas precisamos, desde logo, fazer conosco e com a sociedade um
compromisso: cada tostdo que entrar vai ser bem fiscalizado, para ndo corrermos o
risco de malandros e bandidos gastarem esse dinheiro de forma indevida. Acho que
essa é uma coisa que o senhor tinha de fazer como padrdo e falar com clareza
sobre isso. Quem entrar nessa deve ir para a cadeia, porque nao é possivel pensar
nisso.

Eu queria sugerir uma coisa ao senhor. O senhor falou bastante em integrar
as acdes. A minha esposa é Secretaria de Assisténcia Social no Municipio e
trabalha muito com essa histéria de morador de rua. Entdo, hoje estou ficando
especialista nisso. O senhor estava falando de busca ativa, etc. LA em casa se fala
nisso todo dia. Penso que seria muito importante, Ministro, que o senhor ajudasse,
junto com os demais Ministros, a fazer uma campanha de integracdo mesmo das
acOes da saude. H& uma resisténcia enorme nas policias de trabalharem juntas. S
assim vamos encontrar a saida, ou seja, fazendo a integracao.

Finalmente, peco permissao a V.Exa. porque vou “twittar” isso numa frase que

o senhor disse para sintetizar esse assunto. O senhor disse: “SO seremos capazes
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de ter sucesso em tudo isso, se formos capazes de reconstruir 0 projeto de vida das
pessoas”. Quero colocar isso no Twitter, com a sua permissao, porque acho que
esse € 0 sentido maior de tudo iSso que queremos.

Obrigado.

O SR. PRESIDENTE (Deputado Jesus Rodrigues) - Agora tem a palavra o
Deputado Chico Lopes.

O SR. DEPUTADO CHICO LOPES - Queria parabenizar o Ministro pela
maneira como vem conduzindo o Ministério, preocupado com todo o segmento da
saude e, como disse o Deputado que me antecedeu, com a integragao.

Queria fazer uma observacdo quanto ao morador de rua, para que houvesse
uma preocupacao. O morador de rua, geralmente, se ndo € ligado a téxico ou a
qualquer outra coisa, fez uma opc¢éo. Esse nado esté interessado em sair da rua. Ele
esta interessado em que haja um hotel rotativo em que ele possa tomar banho,
comer e as vezes até descansar, mas estar na rua € uma opc¢ao.

Faco parte de um grupo em Fortaleza que trabalha com isso. As vezes, 0
morador de rua termina passando como marginal, como uma pessoa que tem
problema de ordem, mas ndo é o caso. Uma boa parte estad na rua por opcado. Ele
nao quer saber de morar em casa de ninguém e quer morar no meio da rua.

Segundo, quero parabenizar o senhor pela coragem de se colocar contra
essa guestdo da bebida e responsabilizar os Deputados, porque essa decisdo esta
nas nossas maos. Parece até que esta do outro lado. N&o! Esta aqui. Esta Casa
sera responsavel por votar uma medida para atender meia duzia de ganhadores de
dinheiro com a miséria dos outros. Nao podemos colocar a culpa do outro lado. A
culpa esta dentro desta Casa. Temos de ter a coragem de enfrentar 0s que séo a
favor dessa imoralidade, porque eles ndo sabem o que é um hospital, ndo sabem o
que é ter uma pessoa alcodlatra dentro da sua casa, ndo sabem o vexame que se
cria para a familia e para a sociedade.

Quero lamentar que ndo possamos votar a regulamentacdo da Emenda 29
para colocar mais dinheiro no Ministério e ter essas a¢cdes com maior rapidez. Acho
também que é outra responsabilidade nossa. Somos danados para achar que o0s

outros € que sao os culpados, o filho do vizinho € que é o vagabundo, e 0 meu néo
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entra nessa historia. Estou abrindo meu coracdo porgue me sinto responsavel, e a
palavra do senhor me incentivou a ir para esse confronto.

Quero parabenizar o Deputado Macris, mesmo que seja de Oposi¢cao. A mim
nao interessa. Interessa-me que o relatério dele esta dentro de uma realidade e vem
ajudar o povo brasileiro. Parabéns aos dois.

O SR. PRESIDENTE (Deputado Jesus Rodrigues) - Muito bem, Deputado
Chico Lopes.

O préximo a falar € o Deputado Aureo. Apos a sua fala, eu gostaria de
encerrar a participagdo dos Deputados. Quem quiser se inscrever aproveite 0
periodo durante a fala.

O SR. DEPUTADO AUREO - Boa tarde, Sr. Ministro. Boa tarde, Deputados
presentes.

Primeiro, € uma alegria ver a preocupac¢do do Ministro com a questdo da
liberacdo das bebidas nos estadios do nosso Pais. Sou Deputado pelo Estado do
Rio de Janeiro, Estado que tem contribuido muito com a diminuicdo de mortes em
estradas do nosso Pais, porque temos a Lei Seca no Estado, no Governo Sérgio
Cabral. E vemos essa medida como um contrassenso. As familias hoje podem ir ao
estadio assistir a um jogo de futebol porque néo ha bebidas ali.

Sabemos que a realidade da Copa do Mundo, conforme foi falado, é diferente.
E outro publico, € um publico diferenciado, mas sabemos que depois ha uma acéo
da Lei Seca na porta dos estadios para coibir o uso de alcool com direc¢éo.

E preciso se resolver nesta Casa, na votacdo de hoje, a ndo liberacédo da
venda de bebidas alcodlicas, porque isso vai dar uma abertura muito grande para a
pratica continuar depois da Copa do Mundo nos estadios brasileiros.

Ministro, quero parabeniza-lo pelo trabalho de combate ao crack em nosso
Pais. E muito importante hoje, neste cenario, V.Exa. reconhecer que ha uma
epidemia de crack em nosso Pais.

Sou morador de Duque de Caxias, na Baixada Fluminense, e ali enfrentamos
hoje um problema muito grave, porque ndo temos ainda um centro especializado de
recuperacdo em dependéncia quimica. As acdes do Estado do Rio de Janeiro estao
muito voltadas para a Capital. Quando se chega a Baixada, ndo se vé nenhuma

comunidade terapéutica ali hoje, porque ha dificuldade de se fechar um convénio
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tanto com o Governo Federal quanto com o Governo Estadual. E 0 Municipio nédo
tem uma politica voltada para a recuperacdo do dependente quimico nem para a
prevencao.

Fiz uma indicacdo ao Ministério com o intuito de criarmos uma cartilha, um kit
antidroga, para ser colocada em debate nos colégios, porque hoje é importante
tratar da prevencdo dessa doenca. E importante nio ficarmos tratando sé da
recuperacgdo, porque se chegou a um estagio em que a recuperagao requer muito
recurso publico. E sabemos da dificuldade de se enfrentar essa questao do crack.
Vemos o esfor¢o da Presidenta Dilma, do Ministério da Saude, mas sabemos que €
dificil mudar essa realidade.

Temos que trabalhar a prevencdo para que esse numero nao cresca no Pais.
Poderiamos trabalhar uma cartilha para todos os alunos debaterem esse tema nos
colégios, conforme a faixa etéria, a fim de evitar que o adolescente, 0 jovem, use
drogas e alcool de maneira excessiva.

Mas eu fico feliz em ver as medidas que o Ministério esta tomando, em ver o
trabalho que V.Exa. esta desenvolvendo a frente do Ministério da Saude. E é uma
alegria muito grande, como brasileiro, ver o Ministério da Saude funcionando da
forma como funciona hoje, com muita eficacia.

Entdo, V.Exa. esta de parabéns! Continue conduzindo com seriedade o
trabalho de combate ao crack, porque, com certeza, vamos mudar a realidade deste
Pais no que diz respeito ao combate as drogas.

Obrigado.

O SR. PRESIDENTE (Deputado Jesus Rodrigues) - Bom, agora falara o
Deputado Jesus Rodrigues, que sou eu mesmao.

Eu queria também parabeniza-lo, Ministro, pelo trabalho abrangente que
estamos vendo e aproveitar a oportunidade para entregar esta separata que eu
redigi em parceria com a minha assessoria de imprensa de Teresina. A marca no
fundo do copo pode ter a simbologia de que muitas vezes a pessoa vai para o fundo
do poco por ingestao excessiva de bebidas.

Por conta disso e com essa preocupacédo, por ter sido gestor do DETRAN,
quando cheguei a Camara, um dos primeiros projetos que apresentei esta ai

relatado, foi o PL 478 — o Ministro inclusive o citou —, que proibe o poder publico
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de adquirir bebida alcodlica. O recurso publico ndo poderia ser usado para adquirir
bebida alcodlica, nem no local onde o poder publico € exercido poderia ser servida
bebida alcodlica de nenhuma natureza.

Por incrivel que pareca, estou tendo alguma resisténcia, Ministro, com o
Itamaraty, que apresentou algumas dificuldades para, em algumas cerimdnias
internacionais, ndo oferecer bebida alcodlica. Também acho que seria educativo, e
da para colocar cajuina.

Recentemente, também apresentei um projeto de lei que coloca um
dinheirinho no Ministério da Saude. O projeto estabelece que qualquer pessoa que
dirigir alcoolizado ou sob efeito de qualquer outra substancia psicoativa e sofra ou
cause a outro acidente tera de ressarcir o SUS das despesas com saude com o seu
atendimento e tratamento para sua recuperacdo. Esse pode ser também um fator
inibidor para as pessoas que tenham esse costume de misturar bebida e direcéo.

Eu tenho visto muitos depoimentos, muitos pronunciamentos na tribuna da
Camara sobre essa questdo da bebida alcoodlica e direcdo. E um assunto que tem,
com certeza, muita gente sensibilizada para ele.

Infelizmente vi aqui o quadro de presenca de bebida alcodlica e dire¢do na
minha cidade, Teresina, e queria dizer, Ministro, que, por mais que facamos leis
aqui, elas, sozinhas, ndo serdo suficientes. E preciso fiscalizacdo. E preciso que
tenhamos repressdo também, mas a fiscalizacéo... Eu perdi na Lei Seca, embora
tenha ajudado a elaborar a lei — eu era diretor do DETRAN na época —, porque
sem a fiscalizacdo, sem o homem no chdo para executar 0 servi¢o, para aplicar o
bafémetro, medir a alcoolemia, ela se tornou ineficaz, e ndo tivemos sucesso na sua
aplicacéo.

Finalizando, queria dizer que, como resultado disso aqui — também esté aqui
nesta separada —, um conjunto de projetos de lei esta rodando a Camara Federal,
falando sobre diversos assuntos. Inclusive o do Deputado Jodo Ananias se encontra
agui citado, nas pags. 16 e 17 da separata. Eu trouxe alguns para a Mesa, mas a
assessoria tem aqui. Quem quiser pegar ainda temos algumas coépias. Que
possamos fazer uma consolidagao disso dentro do relatério, para apresentar a Casa,
a fim de que possamos entdo aprovar um conjunto de medidas que venham a inibir

0 uso excessivo de bebida alcodlica, ndo s6 entre motoristas.
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E quanto os centros de recuperacao, queria parabeniza-lo pela iniciativa de
ter atencdo para os alcodlatras e sugerir também que o fumo fosse tratado nesses
centros, porgque eu vejo e reconheco que muita gente tem dificuldade para deixar de
fumar. Em alguns debates, inclusive, colocam para nés que as folhas de fumo estéo
cada vez mais poderosas, viciando muito mais rapido as pessoas. E a dificuldade de
largar o vicio do fumo € muito grande. Entdo é preciso realmente que as pessoas
também tenham esse acompanhamento.

Concedo a palavra ao nobre Deputado Carlos Alberto.

O SR. DEPUTADO CARLOS ALBERTO LEREIA - Sr. Presidente, Sras. e
Srs. Deputados, meu caro Ministro Alexandre Padilha, em novembro de 2008, na
qualidade de Subsecretario de Estado, no Rio de Janeiro, fui chamado pelo
Governador Sérgio Cabral e pelo Secretario de Governo Wilson Carlos, que estavam
reunidos com o Dr. Marcos Musafir, que havia sido Presidente da Sociedade
Brasileira de Ortopedia e Traumatologia.

Naquela oportunidade, o Dr. Marcos Musafir foi ao Governador e ao
Secretario de Governo Wilson Carlos para falar sobre a carnificina que ocorria no
mundo, com 1 milhdo e 300 mil mortes em acidentes de transito, segundo a
Organizacao Mundial de Saude.

E naquela oportunidade o Governador Sérgio Cabral me incumbiu de formatar
uma politica publica, eis que, apesar da Lei Seca, a Lei Federal 11.705, que, na
verdade, nos primeiros 4 meses, com 0 seu impacto, conseguiu reduzir o nimero de
acidentes, estes comecgaram a crescer novamente, de maneira exponencial.

Formulamos essa politica publica, Ministro, que é o projeto mais importante
da minha vida profissional. Ouviu, Deputado Vanderlei Macris? Estou h& 46 anos na
vida publica. Vim para Brasilia, em 1974, criar o Ministério da Previdéncia, com 0
Ministro Nascimento e Silva, e fiz muitos projetos, mas a Operacdo Lei Seca no
Estado do Rio de Janeiro € o projeto da minha vida. Por uma simples razdo: salva
vidas. Ao longo de 30 meses ininterruptos, ja salvamos mais de 6 mil vidas.

E, para nossa satisfagéo, assim que cheguei ao Congresso, como debutante,
oficiei a todos os Governadores brasileiros, e 11 Estados estdo adaptando a
Operacao Lei Seca, o que nos da um conforto muito grande, porque nao é possivel

7z

0 nosso Pais perder 62 mil vidas por ano. Porque ndo é verdade o que dizem,
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inclusive a revista Veja, a revista ISTOE, afirmando que quarenta e poucas mil
pessoas morrem. Nao sdo quarenta e poucas mil pessoas. O que esta registrado ali
sdo as pessoas que morrem no ato do acidente. E as que vao para o hospital e
morrem duas semanas depois?

Segundo o DPVAT, nos ultimos levantamentos que fez, sdo 62 mil mortes, 40
bilhdes de reais que o Brasil gasta em despesa médico-hospitalar, em despesa
previdenciaria e com seguros judiciais. Sdo 170 mortes por dia. No Estado do Rio de
Janeiro, 35 mil pessoas ficam feridas por ano, 2.500 pessoas morrem.

Ministro, eu queria fazer esse registro para V.Exa. e dizer o seguinte, com
relacdo a essa mudanca que querem fazer na lei no tocante ao alcool nos estadios:
isso é uma tragédia anunciada! Isso € uma tragédia anunciada! N6s temos que
realmente, Deputado Macris e Deputado Jesus, como disse o Deputado que nos
antecedeu, ndo sé fazer uma mocdo, mas fazer um movimento para realmente
defender a nossa soberania nacional e apontar o nimero de mortos que vamos ter
em nosso Pais. Vamos potencializar esse niumero de mortes.

Quero também parabeniza-lo, Ministro, porque ao longo de 46 anos de vida
publica vi muitos Ministros e, sem demérito para todos eles, eu quero dizer que
V.Exa. vem fazendo um trabalho extraordinario de recuperacdo da saude em nosso
Pais, a qual, infelizmente, como todos nos sabemos, ainda deixa a desejar.

Eu queria, finalmente, como cidadao itaboraiense, Ministro... A Presidente
Dilma Rousseff deu aos Deputados novos 1,5 milhdo de reais em emendas ainda
este ano. Estive com o seu assessor Parlamentar, Dr. Edson, e quero dizer o
seguinte: Itaborai esta fazendo o COMPERJ |4 e, no entorno do COMPERJ, ha a
deflagracao de drogas e de prostituicéo.

Entdo, queria pedir, encarecidamente, que se liberasse essa emenda para
Itaborai, porque Itaborai hoje tem 300 mil habitantes e tera, em 2014, 1 milh&o de
habitantes.

Finalmente, Ministro, eu quero oferecer ao senhor um novo equipamento que
vai minorar a situacao da Lei Seca. Eu trouxe aqui para oferecer a V.Exa.

O SR. PRESIDENTE (Deputado Jesus Rodrigues) - Concedo a palavra ao

nobre Deputado José Mentor.
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O SR. DEPUTADO JOSE MENTOR - Sr. Presidente, inicio me desculpando
por nao ter podido ouvir a fala do Ministro e a do Deputado Macris. Mas néo podia
deixar de vir aqui para cumprimentar V.Exa. e os demais membros da Comisséo e,
em especial, o Ministro Alexandre Padilha, porque S.Exa. é responsavel hoje por um
dos Ministérios mais importantes do Pais, com muitos problemas, € verdade. Mas
ele, com muito dinamismo, com iniciativas com padrao de acdo muito agil e com
muita coragem tem sabido enfrentar os desafios que a salude exige em nosso Pais.

Aprendi com um grande médico, o Dr. Ronaldo Laranjeira, que a bebida é a
porta para o crack. E n0s estamos falando das duas coisas, da bebida e do crack.
Entdo, nés temos que saber da dimenséo exata do que estamos pensando.

E ai, Ministro Padilha, acho que avancamos muito na questéo da restricao a
propaganda, na Lei Seca, em muitas coisas, mas ainda temos valores culturais que
devem ser enfrentados por todos nds, porque muitas vezes Prefeituras, Estados, a
propria Unido, pensando num retorno quase que imediato de arrecadacdo de
impostos, de receita, acaba por incentivar atividades que levam a gastar esse
dinheiro depois no SUS, na Previdéncia, no transito, naquilo que gera os traumas
fisicos, naquilo que produz as relagfes deterioradas da familia, que desagrega e que
leva ao alcool e ao crack novamente. Entdo, é um ciclo vicioso que temos que saber
enfrentar.

Muitas vezes, pensando no retorno mais imediato, para oferecer diversdo a
juventude, oferecer um show, oferecer uma atividade turistica, etc. e tal, acaba-se
incentivando o uso da bebida, o que leva mais uma vez ao crack.

Queria cumprimentar as suas iniciativas e agradecer a sua presenca mais
uma vez aqui.

O SR. PRESIDENTE (Deputado Jesus Rodrigues) - Concedo a palavra a
nobre Deputada Carmen Zanotto.

A SRA. DEPUTADA CARMEN ZANOTTO - Muito obrigado ao nosso 1° Vice-
Presidente, o Deputado Jesus Rodrigues.

Quero cumprimentar o Relator da Comissdo, o Deputado Macris, e
especialmente o nosso Ministro Alexandre Padilha. Agradeco a S.Exa. por estar

mais uma vez em nossa Casa.
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Minha fala € muito semelhante a dos demais Parlamentares, porque sou
gestora da saude — fui Secretaria Municipal e Estadual — e estou conseguindo
acompanhar de perto a implementacdo de alguns programas que ja existiam no
Ministério e a criacdo de novos programas.

Eu me atrasei um pouco porgue estava nhuma audiéncia com o Presidente do
INSS, Dr. Mauro, e eu disse qual era a pauta da nossa reunido aqui, Ministro. E ele
me pediu que eu também falasse sobre a preocupacédo do INSS com relacdo ao
consumo do alcool.

Entdo, Deputado Macris, eu acho que nds devemos, aqui ha nossa Comissao
sobre Consumo de Bebidas Alcodlicas, ndo so fazer as mocbes, como fizemos na
Comisséo de Seguridade Social e Familia, mas também fazer um movimento no dia
da votacdo do relatério, na Comissdo Especial da Copa. Precisamos efetivamente
fazer um movimento nesta Casa. Por qué? Porque o Governo ja assumiu o
compromisso, e aquele foi 0 momento talvez para que tivessem sido acertados os
critérios. Como noOs Parlamentares ndo assumimos esse compromisso, nos
podemos isentar o Governo da nao permissdo da venda de bebida alcodlica nos
estadios. Por qué? Porque esta Casa € que ndo vai permitir isso.

Acho que a responsabilidade esta nas nossas maos. Nao podemos transferi-
la para nenhuma outra Casa. Exatamente como disse o Deputado Chico Lopes, nés
precisamos, nesta Casa... Ainda mais agora que a sua posic¢ao € idéntica a nossa. E
a posicao de outros 6rgdos do Governo também é, em funcdo da preocupacgédo que
temos ndo s6 com todos os Obito que temos, mas também com as pessoas que
ficam inviabilizadas para o trabalho em fungcédo das consequéncias de um acidente.

Parabéns mais uma vez, Ministro, pelo seu trabalho, por toda a sua equipe.
Sempre que ligamos ou vamos até |a, todos nos acolhem — digo isso pessoalmente
— muito bem.

Muito obrigada pelo apoio com relacdo a ndo permitirmos o consumo de
bebidas alcodlicas nos estadios de futebol. Os restaurantes vao poder continuar
vendendo, os bares vao poder continuar vendendo. Ndés ndo estamos proibindo as
pessoas de beberem no Brasil — aqueles que gostam. Apenas vao consumir no
lugar certo, e ndo onde a nossa lei ja proibe.

Parabéns, Ministro!
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Deputado Macris e Deputado Jesus, acho que precisamos efetivamente
mostrar a importancia da nossa Comissdo. Se ela nao teve visibilidade até agora,
talvez passe a ter a partir desse episodio do consumo sendo liberado pela Comisséao
Especial. Mas tomara que consigamos vencer essa etapa ainda na Comissao
Especial.

Obrigada.

O SR. PRESIDENTE (Deputado Jesus Rodrigues) - Antes que os dois ultimos
inscritos, Deputados Amauri Teixeira e Paulo Freire, usem da palavra, eu gostaria de
ler aqui a mocgao, para o caso de alguém néo a ter assinado ainda.

Diz a mocao:

A Comissdo Especial de Bebidas Alcodlicas, no
curso dos seus trabalhos, teve diversas oportunidades de
verificar os muitos males causados a populacdo e a
sociedade brasileira pelo etilismo desmedido.

Uma das medidas mais auspiciosas foi, sem
duvida, o banimento da venda de bebidas alcoolicas em
estadios de futebol, o que evitou um grande namero de
episoédios de violéncia e até mortes, desde sua
implementacao.

Desta forma, apresentamos a V.Exa. a mocao de
repudio a qualquer relatorio ou formato final da Lei Geral
da Copa ora em tramitacdo nesta Casa que permita a
venda de bebidas nos estadios durante os jogos da Copa
do Mundo.

Sala de sessbes, 7 dezembro de 2011.

E ai vém as diversas assinaturas.

Concedo a palavra ao nobre Deputado Amauri Teixeira.

O SR. DEPUTADO AMAURI TEIXEIRA - Primeiro quero aqui declarar minha
satisfagcdo em esta Comisséao ter produzido o resultado final. Quero parabeniza-los.
Sempre tenho feito isso. Quando o Deputado Vanderlei Macris se pronuncia em
plenario, eu o parabenizo pela sua insisténcia, pela sua determinacdo em relacéo ao

tema.
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Quero parabenizar também o Deputado Jesus Rodrigues e todos os membros
desta Comisséo, porque acho que esta € uma das questdes centrais no Brasil,
principalmente para nés que vivemos na area da saude, ou que temos uma atuacao
voltada para o SUS, ou gque tivemos alguma uma experiéncia como autoridade
sanitaria.

O 4alcool, por si s6, ndo traz consequéncias danosas do Sistema Unico de
Saude — SUS, mas ele é hoje um dos elementos centrais da nova epidemia, o
trauma decorrente de acidente automobilistico, principalmente com motocicleta, que
mostra uma associacdo grande entre o alcool e os acidentes que levam ao
politrauma. Ja temos problema histérico com a nossa urgéncia e emergéncia, Dr.
Carlos Alberto, e cada vez mais esse problema tem-se agravado, em fungcdo do
namero de acidentes ocorridos com veiculos, com motocicletas. Por isso eu quero
parabenizar os membros desta Comisséo.

Quero também parabenizar o Ministro Padilha, que é o Ministro campeao de
vindas a esta Casa. O Ministro Padilha esta sempre disposto a dialogar, esta sempre
disposto a nos escutar. Tem conduzido o seu Ministério de forma absolutamente
aberta, ndo s6 aos Deputados aliados, mas a todos. Recebo elogios de todos os
Deputados em relacdo a sua conducdo no Ministério, ndo s6 por essa postura
republicana que V.Exa. tem tido, mas também pela sua postura muito ativa. O
Ministério de V.Exa. talvez tenha sido aquele que mais programas implementou em
1 ano de gestédo. Entdo, quero parabeniza-lo e dizer que, também por essa posi¢ao
firme contra o alcool, V.Exa., como autoridade sanitaria, tem que se somar a nos.
Porque ha algumas coisas simbdlicas.

Eu sou frequentador do Barraddo. Alias, V.Exa. é campedo também néo so
por isso, € campeao...

O SR. PRESIDENTE (Deputado Jesus Rodrigues) - V.Exa. dispde de 3
minutos.

O SR. DEPUTADO AMAURI TEIXEIRA - Eu torcei pelo Corinthians...

(Nao identificado) - Somos todos campedes, ouviu?

O SR. DEPUTADO AMAURI TEIXEIRA - Eu sou Vitoria, torci pelo

Corinthians, em homenagem a Lula, e, no final, em homenagem a Sdcrates e, por
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tabela, a V.Exa. N&o sou corintiano, eu sou Ledo da Barra, embora o nosso time
esteja na segunda divisao.

Mas sou frequentador do Barraddo. Inclusive ha o nosso grupo la. NOs
tomavamos cerveja no Barraddo, quando era permitido. E sempre discutiamos isso,
nao €? O &lcool nos estadios € simbdlico. Aquele é um ambiente de pratica de
esporte. Entdo, nés ndo podemos, em um ambiente de pratica de esporte, permitir o
consumo de bebida alcodlica, o que, por si sO, € uma contradi¢cdo. A cultura no Brasil
é tdo deformada que ha emissora de radio que da como prémio ao melhor jogador
uma caixa de cerveja, como eu ja vi. Quer dizer, premiar o melhor jogador com uma
caixa de cerveja!

(N&o identificado) - SO os peladeiros.

O SR. DEPUTADO AMAURI TEIXEIRA - E jogador de futebol ou técnico de
futebol fazer propaganda de bebida alcodlica!

Nés ndo podemos cometer esse erro. NOs devemos ter um gesto simbdlico.
Dentro de ambientes de promocdo da saude, porque a pratica do esporte € para
promover a saude, nés ndo devemos ter estimulo a um tipo de consumo que agrava
as condicOes de saude.

Entdo, eu quero, mais uma vez, parabenizar V.Exa. por se somar aos
Parlamentares. Parabenizo os Deputados Macris, Jesus e todos os membros da
Comisséao pelo esforco que tém destinado ao enfrentamento desse tema. NOs temos
resisténcia dos meios de comunicacdo. Eles que tanto falam na saude do povo se
rendem ao poder do capital, ao patrocinio das empresas de bebida.

Nés ndo podemos render-nos. N6s devemos ter responsabilidade sanitaria e
combater firmemente o alcool naquilo que ele tem que ser combatido.

O SR. PRESIDENTE (Deputado Jesus Rodrigues) - J& haviamos encerrado
as inscricdes, e 0 Ministro ja deve estar com o tempo estourado, mas ainda ha para
falar o Deputado Paulo Freire e, fora do tempo, a Deputada Keiko Ota e o Deputado
Mandetta.

Com a palavra o Deputado Paulo Freire.

O SR. DEPUTADO PAULO FREIRE - Eu vou ser bastante rapido, Sr.

Presidente Jesus Rodrigues.
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Eu quero cumprimentar todas as Sras. e os Srs. Deputados e o Ministro
Padilha — nosso superministro. Eu quero aproveitar e parabenizar o Ministro pela
sua grande atuacdo no Ministério. Quero dizer ainda, Sr. Ministro, que muitas vezes
me fazem aqui na Casa algumas perguntas, em pesquisas no corredor, e sempre
me perguntam: “Qual € o melhor Ministério na sua visdo?” Eu sempre digo que é o
Ministério do superministro”. Ai eles perguntam: “Quem é o superministro?” Eu digo:
“E 0 Ministro Padilha”.

Eu digo isso, Ministro, ndo é por outra questdo, mas porque eu li em um livro
bastante conhecido — acho que é o livro mais lido em todo o mundo — uma historia
sobre um servo inutil. E a historia mostra que servo inutil € aquele que faz somente
aquilo que Ihe foi delegado fazer. Mas existe 0 servo voluntario, que é aquele que
faz muito mais do que aquilo que |Ihe confiado fazer.

E eu tenho analisado, no decorrer desse tempo, Ministro, acompanhando o
seu trabalho, que V.Exa. realmente tem sido um servo voluntario. E tem provado
essa dedicacdo com os seus feitos, com o0s programas que o senhor tem criado e
colocado no Ministério da Saude. E, mais do que isso tudo, aquela sua acéo de ir a
Cracolandia, em Sao Paulo, demonstrou a sua dedicagcdo e 0 seu sentimento em
querer realmente ver um Brasil melhor.

Eu quero me somar a fala de todos os companheiros Parlamentares desta
Comissédo do Consumo de Bebidas Alcodlicas e dizer que estou com eles no que
concerne a venda de alcool nos estadios na Copa. Estamos juntos nessa luta.

Termino minhas palavras dizendo, Ministro, que eu acredito muito na
prevencao, porque ela vai trazer muito menos gasto para o Estado, para a nossa
Nacdo. NOs temos condi¢Bes de fazer a prevencao no seio do lar, da familia, através
da assisténcia social, do proprio terceiro setor, de entidades que podem nos ajudar
nesse trabalho. Eu tenho certeza absoluta de que isso vai render um lucro muito
grande para a nossa Nacdo, e poderemos criar mais programas de prevencao
contra o uso de alcool.

Parabéns, Sr. Ministro!

Muito obrigado.

O SR. PRESIDENTE (Deputado Jesus Rodrigues) - Deputada Keiko Ota.
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A SRA. DEPUTADA KEIKO OTA - Boa tarde a todas e a todos. Quero
cumprimentar os Deputados Vanderlei Macris e Jesus Rodrigues e o Ministro
Padilha, que tanto admiro.

Eu quero dizer, como ja foi dito aqui, que os grandes problemas sociais que
assolam a familia brasileira sdo a violéncia urbana, o alcoolismo e o crack. Mas eu
nao acredito que existam pessoas que queiram se drogar ou usar abusivamente o
alcool. Existe uma causa para isso. Tudo o que nos falamos aqui — e achei de
extrema importancia esse programa do Governo — vai contribuir para combater o
efeito dessa violéncia que assola a familia. Mas também temos que pensar na
prevencao, irmos a causa.

Eu acredito que uma pessoa que usa abusivamente o alcool tem um trauma
adquirido l& na infancia, junto a familia. E preciso que exista uma politica pablica nas
escolas, com atendimento psicologico, para ajudar na prevencdo, porgue a cura €
mais rapida quando se faz o diagndstico antes. Entdo, ha que se investir fortemente
na prevencado, com profissionais que ajudem essas criancas. Estamos vendo que
isso esta virando uma epidemia, e temos que comecar a atuar com as criangas.

Obrigada.

O SR. PRESIDENTE (Deputado Jesus Rodrigues) - Muito bem. Usou s6 1
minuto e 36 segundos.

Com a palavra o Deputado Mandetta.

O SR. DEPUTADO MANDETTA - Obrigado, Sr. Presidente, por me conceder
essa excecao. Cumprimento o Sr. Relator, Deputado Macris.

Ministro Alexandre, € um prazer vé-lo novamente nesta Casa. O senhor tem
sido um Ministro extremamente presente na Casa, 0 que muito nos honra.

Eu gostaria de lembrar que neste domingo nés perdemos o Sdcrates, colega
meédico, idolo da nacédo corintiana, idolo dos brasileiros. Eu ndo sou corintiano, mas
perdi talvez a unica figura de referéncia pré-democracia da minha geracéo, que era
Sdocrates. Perdemos — aqui em Brasilia parece-me que esse € o nome do estadio
— Mané Garrincha, grande idolo do meu Botafogo, esse, sim, o time no qual eu
persistentemente continuo a acreditar. Com certeza, essas pessoas serao
lembradas na Copa do Mundo de 2014 em cada gole de cerveja que se tomar nos

estadios brasileiros.
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Eu gostaria que o senhor, como autoridade sanitaria e pelo exemplo que vem
dando no Ministério, encampasse a bandeira da Copa sem alcool no Brasil. NOs
ainda ndo conseguimos avancar quanto a imposicdo da parte comercial pela
propaganda. Nos debates que aqui fizemos, observamos uma resisténcia muito
grande dos meios de comunicacdo pelo grande investimento que se faz na
propaganda da bebida alcodlica. Mas que pelo menos possamos poupar do
consumo ostensivo as milhares de criancas que vao vivenciar essa Copa do Mundo
e ir um pouco na direcdo do que a Deputada Keiko Ota disse, no sentido de nao
darmos esse mal exemplo as nossas criangas.

Cheguei um pouco atrasado aqui porque estavamos encerrando os trabalhos
na Comisséo de Enfrentamento as Drogas, junto com o Relator, o Deputado Givaldo
Carimbé&o.

Parabenizo o senhor pelo anuncio e peco-lhe que leia com carinho o relatorio
final dessa Comissdo, que aponta algumas acfes que podem ser tomadas e que
nao significardo, em espécie alguma, retrocesso na nossa politica de saude mental.
Ndo h& nada contra a luta antimanicomial, mas precisamos da internacéo
prolongada para esses pacientes poderem ser reinseridos, talvez com a participacao
das comunidades terapéuticas, visto que ha uma crise basicamente de valores, e ali
podemos trabalhar com um pouco mais de tempo, para que nés — eu, que fui gestor
municipal e sofri muito com a questédo da infantilizagdo do uso das drogas no meu
Estado — possamos ter pelo menos mais uma ferramenta na luta tdo desigual da
sociedade em favor de uma juventude mais sadia.

Quero dizer que consegui, ha sexta-feira, no MERCOSUL, fazer a proposicao
e ter o aceite dos pares para que seja criada a Comissao de Enfrentamento as
Drogas no ambito do MERCOSUL e da América do Sul. Quando o senhor receber o
convite, lembre-se da participacédo do Brasil, que é muito importante como indutor de
politicas sadias na América do Sul.

Por ultimo, quero solicitar a V.Exa. que abra no orgcamento do Ministério da
Saude um espacozinho paras as emendas dos Deputados que sé olham para a
saude, que vivem a saude e que apresentam suas emendas imaginando estar
colaborando com V.Exa. na execucao das acbes de saude, como € o caso deste

Parlamentar que vos fala.
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No mais, agradeco a V.Exa. a presenca sempre altiva a frente do Ministério.

O SR. PRESIDENTE (Deputado Jesus Rodrigues) - Antes de passar a
palavra ao Ministro para as respostas e as consideracdes finais, consulto o Plenario
sobre se ha alguém contra a aprovacdo da moc¢do anunciada pelo Relator, o
Deputado Vanderlei Macris. (Pausa.)

Como nédo houve manifestacdo contraria, consideramos a mo¢ao aprovada.

Passo a palavra ao Ministro Alexandre Padilha.

O SR. MINISTRO ALEXANDRE PADILHA - Agradeco ao Sr. Presidente, ao
Sr. Relator, as Sras. e aos Srs. Parlamentares as palavras.

A nossa relacdo vem desde o aprendizado que tive ja na condicdo de Ministro
das Relacdes Institucionais, no Governo Lula, e agora ainda mais, como Ministro da
Saude. A relacdo com os Parlamentares, com o Congresso Nacional, além de ser
um reconhecimento do papel que cada Deputado e cada Deputada tem na defesa
dos interesses especificos da sua regido, do seu segmento, decorre também do fato
de colaborarem com o aprimoramento das nossas politicas e programas. Um
exemplo é o plano que lancamos hoje, que busca construir uma rede de atencao
para as drogas — alcool e crack. Houve intenso debate com varios Parlamentares
que se envolveram nas Comissdes. Outro exemplo é o trabalho que vem sendo
desenvolvido por esta Comissao, o que nos deixa bastante felizes.

E eu estou, querido Relator, Deputado Vanderlei Macris, esperando
ansiosamente esse relatério, que vai sistematizar todo esse debate e vai nos ajudar
muito a corrigir um conjunto de politicas no Ministério da Saude.

O nosso esforco é real no sentido de reorganizar os servicos de saude, para
darmos conta do problema contemporaneo da dependéncia quimica — alcool,
drogas e crack. E exatamente isso.

Disse na minha fala inicial que, por muitos anos, o campo da saude publica
ficou no debate sobre qual seria 0 melhor tipo de atendimento, o melhor servico, a
forma mais adequada para enfrentar esse problema. Acreditamos que nao existe
uma unica forma, que, sozinha, possa dar conta desse problema. E por isso que a
ideia é de uma rede de servicos, entre eles servicos para internacdo mais
prolongada, como as unidades de acolhimento — e, como disse, nossa meta é

chegar a 430 até 2014 — e as unidades de acolhimento especificas para o publico
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infanto-juvenil; nesse item, nossa meta é chegar a 188 ou a 190 até 2014. E faremos
parcerias com entidades que ja fazem esse tipo de acolhimento, de internacao por
periodo mais prolongado. Sdo quase mil comunidades terapéuticas ja cadastradas
no Ministério da Justica que poderdo ser nossas parceiras, com a expectativa de
ampliar fortemente o nimero de leitos, de vagas, para as pessoas que precisarem
de uma internacéo prolongada por todos os tipos de droga, inclusive a dependéncia
quimica do alcool.

Respondendo se isso resolve tudo, se € o suficiente, sou dagueles que nunca
me contento com o que fazemos. Temos sempre que aprimorar € avangar cada vez
mais no trabalho. No entanto, acho que encontramos o rumo correto agora, de
combinar a expanséao de leitos por periodos mais prolongados com o consultério nas
ruas, com a enfermaria especializada. Enfim, com o conjunto dessa rede,
poderemos dar uma abordagem mais abrangente a esse problema.

Segundo, quero chamar a atencdo para aquilo que disse o querido Deputado
Chico Lopes. Ao reconhecer que o morador de rua esta em situacao, as vezes, de
maior vulnerabilidade para a dependéncia quimica, ndo podemos cuidar dessas
pessoas com qualquer tipo de atitude discriminatéria. Falei hoje, pela manha, que a
acdo de repressao tem que ser contra o traficante, contra o bandido, contra o
contrabando. Aos usuarios e aos dependentes deve haver acbes de servicos
publicos com portas abertas, de parcerias com entidades, buscando acolher a
pessoa e ajuda-la a reconstruir um projeto de vida.

O que disse o Deputado Chico Lopes eu aprendi como médico. Eu, como
meédico infectologista, atendi muitos pacientes infectados pelo HIV. No comeco, eu
tinha dificuldade para entender por que a pessoa queria morar na rua. Nao era facil
tratar de uma pessoa com HIV, obriga-la a tomar os medicamentos. No comec¢o do
tratamento, era ainda mais dificil o uso dos medicamentos. Alguns medicamentos
tinham que ser tomados depois de comer, outros em jejum. A primeira abordagem
nossa era a seguinte: “Vocé tem que sair da rua”. Aprendemos que, as vezes, a
pessoa tem a opcao de querer viver naguele espaco, e deve haver politicas publicas
que possam se adequar a essa opcao. O consultério na rua serve para isto:
funcionar até 1 hora, 2 horas da manha, se for necessario; com horarios diferentes;

de forma movel; fazer a busca ativa em relagdo a essa pessoa que vive naquele

43



CAMARA DOS DEPUTADOS - DETAQ COM REDACAO FINAL
Comisséo Especial - PL 4846/94 - Consumo de Bebidas  Alcodlicas
Numero: 2115/11 07/12/2011

espaco, sempre, obviamente, oferecendo a ela condicdes mais adequadas de
moradia e, no caso da saude, condi¢cdes adequadas de tratamento.

Chama muito a minha atencdo, também, e € uma grande preocupacao do
Ministério da Saude, a relacdo do &lcool e da dependéncia quimica com as
populacées indigenas. Inclusive, o Presidente Geraldo Resende tem feito um grande
esforco para estabelecer uma parceria com o Ministério da Saude, para um CAPS
Alcool e Drogas 24 horas, na comunidade indigena de Dourados. Informei ao
Deputado que estamos tomando uma decisdo, no Ministério da Saude, com a
possibilidade, inclusive, de montar centros especializados para a populagéo indigena
mesmo de execucdo direta do Ministério da Saude. Por alguns motivos, 0s
Municipios, ou o Estado, ndo tém uma relacdo mais proxima com a populacao
indigena, por conta da extensdo rural, da caracteristica do povo. H4 comunidades
indigenas que ultrapassam o territério de um Municipio, o territério de um Estado.
Inclusive, estamos dentro do programa Distritos Sanitarios Especiais Indigenas, para
poder levar centros especializados, inclusive, se necessario, em execucao direta.

E I6gico que sempre vamos querer parcerias com o Estado, com o Municipio,
mas, se necessario, faremos através de execucdo direta.

Quero reafirmar minha posicéo sobre a Lei Geral da Copa e especificamente
fazer um pedido. Acredito que seria um retrocesso, sim, a conquista do Estatuto do
Torcedor liberarmos a venda do alcool dentro dos estadios de futebol. A paixdo que
0 povo brasileiro tem pelo futebol ndo combina com essa droga que é o alcool, um
grande vildo, a porta para outras drogas. Ela, por si s, além dos problemas
cronicos, pode desenvolver problemas agudos, na relacdo com a violéncia no
espaco, no estadio de futebol, e no entorno, além dos acidentes de transito.

Entdo, quero reforcar esse pedido como Ministro da Saude, com a sugestao
de que mantenhamos aquilo que esta estabelecido no Estatuto do Torcedor e néo
permitamos que a realizacdo de uma Copa do Mundo venha a possibilitar a
liberacéo da venda de &lcool nos estadios de futebol dos campeonatos nacionais e
outros eventos esportivos.

Quero reforcar aquilo que ja disse, na abertura, o elogio que fiz, inclusive o
Ministério da Saude apoiou a iniciativa do Governo do Estado de S&o Paulo, a nova

lei, na Assembleia Legislativa, que aperta as puni¢cdes administrativas e penais para
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os estabelecimentos que venham vender o alcool para menores de 18 anos, algo
que ja € proibido. Entdo, que nds possamos reforcar. E, n0s temos feito, a partir
dessa iniciativa do Estado de Sao Paulo, inclusive outros Estados também tém feito,
colocaram projetos, na Assembleia Legislativa, tém acdes. A nossa Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria inclusive esta contribuindo com a Vigilancia
Estadual para fazer o processo de fiscalizacdo em relacdo a essa situacao.

N&o tenho os dados aqui, Deputado Vanderlei Macris, sobre Previdéncia, mas
me disponho a ir atras desses dados. Sei do impacto, ndo s6 na Previdéncia quanto
a lesbes de trabalho. Entéo, buscar junto ao Ministério da Previdéncia e o Ministério
do Trabalho, nos registros que tenho. H4 o impacto direto. E pensarmos no
problema do alcool, ndo s6 pela desestruturacdo da familia, pelos acidentes, mortes
violentas, mas também pelo impacto na produtividade do povo brasileiro, o que é
fundamental.

Vou discutir com 0s meus colegas de Governo sobre o tema dessa lei que foi
encaminhada pelo Governo, para elevar a classificacdo de bebida alcodlica sobre
alguns produtos, e consultar os meus colegas de Governo sobre isso, porgue foi um
projeto, como disse o senhor, encaminhado em 2008 pelo préprio Governo Federal,
na época do Presidente Lula.

Nas acbes que lancamos hoje ha propostas de materiais para atuacao e
prevencado nas escolas. Entdo, temos a ideia da cartilha, do Kit Anti-Droga, que foi
apresentada aqui, e comentada pelo Deputado Aureo; essa ideia de véarias acdes.
Ha um projeto muito interessante que o Ministério da Justica desenvolve com as
Policias Militares nos Estados, o PROERD, em que os policiais vdo as escolas. E
bom o exemplo do policial, falando sobre isso para os jovens, para as nossas
criangas. Esse € um projeto bastante interessante, o qual ja vi em varios lugares. No
ultimo sébado, pela manha, junto com a Policia Militar de Sdo Paulo, n6s fomos a
uma regido no Municipio de Sao Paulo, acompanhando esse projeto que realmente
tem um impacto bastante interessante.

Quero reforgar aquilo que disse sobre a Lei Seca.

Os Estados que reduziram acidentes, lesdes, mortes no transito de 2009 para
2010 foram exatamente aqueles que intensificaram as acdes da Lei Seca, entre eles

o Estado do Rio de Janeiro. Diria que o Estado do Rio de Janeiro montou um

45



CAMARA DOS DEPUTADOS - DETAQ COM REDACAO FINAL
Comisséo Especial - PL 4846/94 - Consumo de Bebidas  Alcodlicas
Numero: 2115/11 07/12/2011

modelo muito interessante que envolve a sociedade na blitz. Por que isso é
importante? Porque coibe qualquer tipo de ma atuacdo do agente policial, envolve
melhor a sociedade. Entdo, a blitz no Rio de Janeiro é acompanhada por pessoas
gue sofreram acidentes que estdo la, as vezes sdo cadeirantes, pessoas em
processo de reabilitacdo, acompanhadas por familiares, por um comité da
sociedade, pelo Judiciario, pela Defensoria, além dos agentes policiais. Esse modelo
€ muito interessante, porque reforca as acdes de fiscalizacéo, coibe qualquer tipo de
desvio de conduta dos policiais militares e tem tido impacto muito importante.

NOs temos agfes de tratamento nos CAPS. SO para 0s senhores terem uma
ideia, aumentou de 2003 para 2011 em 10 vezes o numero de atendimentos a
dependentes quimicos pelo alcool nos Centros de Atencédo Psicossocial no Pais.
Isso porque expandimos muito a rede, mas também porque o problema é cada vez
maior.

Entdo, nos CAPS, servico ambulatorial, e agora com as opc¢les para
internacdo mais prolongadas, nds vamos ter metodologias para tratamento dessas
pessoas.

Também fazemos isso em relacdo ao tabaco. Deputado Jesus, sO este ano
aumentamos em 63%, em relacdo a 2010, o uso de medicamentos que buscam
reduzir a dependéncia das pessoas ao tabaco. Sdo os chamados Programas de
Cessacédo do uso do Tabaco, coordenado pelo Instituto Nacional do Cancer do
Ministério da Saude. E fizemos uma resolugdo, na Agéncia Nacional de Saulde
Suplementar, que prevé que os planos de saude podem oferecer produtos
especificos para os usuarios, descontos, premiacdes aos que participem de
programa de cessacgdo do tabaco. Se ele participar, ele recebera um desconto no
plano ou um prémio sobre isso ou outros programas e acoes de prevencao.

E, por fim, querido Deputado Vaz de Lima, para nés sempre é um grande
esforco. Seremos implacaveis em relacdo a isso, ao combate ao desperdicio de
recursos na saude.

Lancamos, na ultima semana, duas novas medidas: uma é o portal Mais
Transparéncia na Saude, para dar mais transparéncia a cada real que é repassado

pelo Ministério da Saude aos Estados, aos Municipios, aos convénios. Inclusive, &
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importante os Deputados acessarem esse portal, para saberem dos recursos dos
seus Municipios, das suas Regides.

Quero até dizer que nos conseguimos fechar um acordo com o Banco do
Brasil e com a Caixa Econdmica. A partir de marco do ano que vem, provavelmente,
vamos ter uma ferramenta nova nesse portal. Através de um decreto da Presidente
Dilma, estabelecemos que é proibido fazer saque na boca do caixa hoje dos Fundos
Municipais de Saude. Toda a movimentacdo tem que ser eletrbnica, com
rastreabilidade total. Isso vai nos permitir fechar um convénio com o Banco do Brasil
e com a Caixa. Eles vao ter 3 meses de adaptacgao, dos testes do sistema.

Qualquer cidadao, aléem de saber quanto o Ministério da Saude repassa ao
Municipio, a conta, ao convénio, vai poder abrir 0o extrato da conta do Municipio,
saber qual foi a empresa, qual foi o fornecedor, qual foi a movimentagcéo que aquela
conta municipal fez, dando cada vez mais transparéncia aos recursos da Saude.

Essa € uma medida que nos consideramos importante de combate ao
desperdicio. E o combate ao desperdicio que tem possibilitado que lancemos um
plano como este, que significa 4 bilhdes; sé da Saude sdo 3 bilhdes de reais. 1sso
permitiu colocar remédios de graca na Farmacia Popular este ano, ampliar um
conjunto de servigos.

Entdo, nds acreditamos muito que temos de ser implacaveis ndo s6 com 0s
desvios, mas com qualquer tipo de ineficiéncia do uso dos recursos, por mais que
saibamos que seja um grande desafio. Com muita humildade, sabemos que ha
muita coisa a fazer em relacdo ao combate ao desperdicio e conduzir o Sistema
Unico de Satide com essa aptidao.

Quero agradecer profundamente o debate da Comissdo, as palavras dos
Parlamentares e dizer que a contribuicdo desse relatorio, Deputado Vanderlei
Macris, sera fundamental para que possamos aprimorar e reorientar as politicas do
Ministério da Saude em relacdo a prevencdo e ao tratamento da dependéncia
guimica em nosso Pais.

Muito obrigado. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Deputado Jesus Rodrigues) - Agradecemos ao Sr.

Ministro Alexandre Padilha a participacao.
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Sras. e Srs. Deputados, demais presentes, nada mais havendo a tratar,

damos por encerrada a presente reuniao.
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