   EMENDA N.º   2,   ao Projeto de Lei Complementar n.º 32, de 2002  




( SL Nº 237 de 2002)

 

Transforme-se o parágrafo único em parágrafo 1º e acrescente-se o seguinte parágrafo 2º ao artigo 1º do Projeto de Lei  Complementar n.º 32 , de 2002.

 

“ Artigo 1º....................................................................................................

 

§ 1º ..............................................................................................................

 

§ 2º- No caso de se tratar de doação de plaquetas ou  Aférese, o servidor beneficiário do disposto no "caput" deste artigo só poderá usufruir novamente do mesmo benefício após transcorrido o intervalo de  30 (trinta ) dias, para os servidores de ambos os sexos."

 



  J U S T I F I C A T I V A

 



Os fulcros que sustentam esta emenda são, de plano,  a adequação do Projeto de Lei Complementar n.º 32, encaminhado à deliberação desta Casa através da Mensagem n.º 92, ao espírito que o norteou, ou seja, o de adaptar a lei vigente "à realidade atual...", mas também o inegável interesse público envolvido nas políticas de estímulo à doação de sangue. Desse modo há de explicitar-se que, quando a Lei nº10.261, de 1968, ( Estatuto dos Funcionários Públicos Civis do Estado de São Paulo), se refere a contribuição para banco de sangue, neste enunciado também se inclui a doação de plaqueta por aférese, que consiste em  separar do sangue do doador, parte das plaquetas salvadoras da vida de pacientes de várias doenças graves, principalmente transplantados e os que sofrem de leucemia e outros tipos de câncer. A doação se efetiva através de uma máquina que colhe o sangue do doador pela veia de  um dos seus braços, separa parte das plaquetas, e o devolve, em seguida,  pelo outro braço.

 



O doador de plaquetas,  com o seu gesto pode salvar uma vida. Esse processo permite uma captação 10 (dez ) vezes maior do que a doação comum  As plaquetas são células que ajudam a interromper sangramentos, e parte delas pode ser doada sem causar danos à saúde; a reposição é feita em apenas 72 (setenta e duas) horas.

 



A doação depende de agendamento prévio,  ao contrário da doação de sangue comum; demora em torno de 90 ( noventa ) minutos, de acordo com o fluxo  pessoal do doador, o qual permanece todo o tempo semi-imobilizado. O preparo do doador inclui a observância de vários pré-requisitos, tais como a não 

ingestão de bebidas alcoólicas, (cada teor exige um tempo de abstinência específico) de anti-inflamatórios, e de medicamentos à base de ácido acetil salicílico, por toda a semana anterior à doação,  dentre outros.

 



No entretanto, a esse doador, as normas de segurança  facultam a doação a cada 7 ( sete ) dias, propiciando-lhes repetir o gesto  até 12 ( doze ) vezes por ano. Assim, o intervalo que propomos de 30 dias para ambos os sexos se ajusta perfeitamente às normas ministeriais pertinentes à matéria e observadas  p. ex., pela Fundação Pró-Sangue, responsável pelo abastecimento  a 300 hospitais da Região Metropolitana de São Paulo, entre outras instituições.

 



Entendemos que o Estado deve utilizar-se de todas as medidas que lhe estejam disponíveis  para o propósito de estimular a doação de sangue e de plaquetas, e com o objetivo de incorporar essa prática salvadora de vidas à cultura da população. Os benefícios em vidas poupadas superam os eventuais custos a serem suportados.

Sala das Sessões, em

 



Deputado RODRIGO GARCIA

Líder do PFL
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