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PROJETO DE LEI Nj[()? DE 2000

Torna obrigatoria a implantacao
de programa de prevengdo e atendimento
a gravidez na adolescéncia e dd outras providéncias

A Assembléia Legislativa do Estado de Sdo Paulo decreta:

Art. 1° - Fica obrigado o Poder Executivo a implantar, em noventa dias,
Programa Estadual de Preven¢do e Atendimento a Gravidez na
Adolescéncia, dando cumprimento aos artigos 7°, 8° ¢ 11 do Estatuto da
Crianga e do Adolescente.

Art. 2° - O Programa Estadual de Prevengdo e Atendimento a Gravidez na
Adolescéncia sera voltado para adolescentes € jovens, abrangendo a faixa
etaria de 12 a 21 anos e, excepcionalmente, criangas, quando o caso assim
ex1gIr.

Art. 3° - O Programa Estadual de Prevencdo ¢ Atendimento a Gravidez na
Adolescéncia devera abranger, dentre outras prestagdes:

[ — orienta¢do sobre métodos contraceptivos;

I1 - agdes de prevengdo nos proprios servigos de satide e nas escolas.

IIT — abrigo para adolescentes e jovens que ndo tenham respaldo familiar ou
morem nas ruas;

[V — atendimento ambulatorial;

V — acompanhamento e orientagao pré-natal, envolvendo o casal;

VI — internag¢do de emergéncia;

VII — atendimento psicoldgico grupal e individual;

VIII - orientagdo ¢ apo1o psicossocial;

Art. 4° - O Programa Estadual de Prevencdo e Atendimento a Gravidez na
Adolescéncia sera vinculado a Secretaria Estadual de Saude e se
desenvolvera através de uma equipe interdisciplinar formada por médicos,
psicologos, assistentes sociais, enfermeiros e educadores.
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Art. 5° - O Programa Estadual de Prevengdo e Atenaimento a Gravide:
Adolescéncia devera obedecer os preceitos de descentralizas o
administrativa do SUS/Sistema Unico de Saude, seaclo atribuicdo do Pocer
Executivo [Estadual repassar recursos aos municipios para Saa
operacionalizacgio.

1el

Art. 6° - Os programas e atividades elencados de maneira nio taxativa no
artigo 3° deverdo respeitar e seguir as diretrizes gerdis definidas pelos
Conselhos Estaduais dos Direitos da Crianga e do Adolescente ¢ de Saude.

Art. 7° - As despesas decorrentes da execugao desta lei correrdo a conta das
dotag¢des proprias consignadas no or¢amento vigente.

Art. 8° - Esta le1 entrara em vigor na data de sua publicagdo, revogando-se
as disposi¢des em contrario.

JUSTIFICATIVA

A gravidez precoce é hoje uma das mais sérias questdes de saude publica
de nosso pais. A cada ano nascem 1 mithdo de ﬁlhos de maes adolescentes
no Brasil. — g,

Dados do Ministério da Saiude indicam que etﬁ 1998, 700 mil adolescentes
deram & luz, o que corresponde a 1,4% dos quase 50 milhdes de brasileiros
na faixa etaria compreendida entre 10 e 24 anos.

De 1993 a 1998, nos partos realizados pela rede SUS/Sistema Unico de
Saude, houve um aumento de 31% nos partos em meninas de 10 a 14 ¢ de
19% entre jovens de 15 a 19 anos. Além disso, os dados mostram que 240
mil meninas, com menos de 20 anos, ja ficaram gravidas mais de uma vez.

No Estado de Sao Paulo, estudos e pesquisas vém mostrando que as maes
estdo ficando mais jovens. Nas tultimas trés décadas, o nimero de meninas--
de 10 a 14 anos que engravidaram cresceu trés vezes mais que a média de
todas as mulheres.
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Levantamento feito pela Fundagdo SEADE aponta que de 1970 a 1995, as
maes na faixa de 15 a 19 anos passaram de 63,9 em mil para 80,4 o que
representa uma elevagdo de 26%. O crescimento do numero de mulheres
paulistas que se tornaram maies concentra-se na faixa etaria de 15 a 24

anos.

A questdo se torna mais grave quando se constata que o numero de
adolescentes que engravidam pela segunda vez tem aumentado
significativamente. E o mais grave € que i1sto vem trazendo sérios
problemas para a vida produtiva e para a inser¢do social destas jovens,
96,13% das garotas de 15 a 24 anos que engravidam, acabam por
abandonar a escola, por ndo conseguirem conciliar o estudo e o cuidado dos
filhos. O abandono da escola s6 ndo é inevitavel quando a adolescente
conta com uma estrutura famihar solida.

A 1niciagao sexual precoce, em torno de 15 anos para meninas ¢ 17 para os
garotos, conforme a Sociedade Brasileira de Sexualidade Humana,
associada a habitos incorretos, tende a aumentar o risco de gravidez e
mesmo de doengas sexualmente transmissiveis € de AIDS (desde 1982
foram diagnosticados mais de 20.000 casos de AIDS entres adolescentes).

Estudos sobre a utilizagdo de métodos anticoncepcionais para evitar a
gravidez mostram que a maioria das adolescentes (80,8%) ndo usa nada
para evitar filhos. J4 na faixa de 20 a 29 anos, 44,2% ndo usa nenhum
meétodo.

O paradoxo desta realidade, confirmado pelas pesquisas da Fundagao
Seade ¢ Unifesp/Universidade Federal de Sdo Paulo, é que o problema nio
é de desinformacao, pois 95% das adolescentes entre 15 e 19 anos, mesmo
com historico de mais de uma gravidez, disseram conhecer algum tipo de
meétodo anticoncepcional.

[sto nos leva a concluir que nunca uma gerag¢io esteve tdo bem informada
sobre métodos anticoncepcionalis € a necessidade de prote¢do contra
doengas sexualmente transmissiveis, €, a0 mesmo tempo, nunca se teve
indices tdo altos de adolescentes gravidas e de contaminagdo pelo HIV
nesta faixa etana.
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Esta realidade refor¢a a necessidade da implantacdo de uma politica efetiva
de saude sexual, voltada para adolescentes € jovens, que contemple o
atendimento direto as adolescentes gravidas e seus companheiros, agdes
abrangentes ¢ integradas de educagdo, onientagdo e prevenc¢do a gravidez
precoce € as doengas sexualmente transmissiveis, visando a mudancga de
habitos, atitudes € comportamentos.

O Estatuto da Crianga e do Adolescente prevé, em seus Artigos 7°, 8° e 11,
reterentes ao Direito a Vida € a Saude, que criangas ¢ adolescentes tém
direito a protecdo a vida e a saade, mediante a efetivacdo de politicas
sociais publicas que permitam o nascimento € 0 desenvolvimento sadio ¢
harmonioso, em condigdes dignas de existéncia. Assegura ainda a gestante,
através do Sistema Unico de Satde, o atendimento pré e peri natal, ¢ o
atendimento medico a crianga € ao adolescente, garantindo o acesso
unmiversal € 1gualitario as agdes e servigos para promog¢do, prote¢ao €
recuperag¢ao da saude.

Para que a le1 se torne realidade, € necessario a criagdo de programas
publicos, que tenham como enfoque basico: atendimento ambulatorial,
acompanhamento e orientagdo pré-natal, envolvendo o casal, internagio
para o parto ou em situagdes de emergéncia, atendimento psicoldgico
grupal ¢ individual, orientacdo € apoio psicossocial, orientagdo sobre
métodos contraceptivos, agdes de prevengdo nos proprios servigos de saude
¢ nas escolas e abrigo para adolescentes e jovens que ndo tenham respaldo
familiar ou morem nas ruas.

A necessidade de a¢oes capazes de mudar os habitos e comportamentos de
nossos adolescentes e jovens, tornando-os mais fortalecidos no processo de
se prevenir adequadamente das conseqiiéncias negativas de uma gravidez
precoce ou de uma doencga sexualmente transmissivel ou da AIDS, aponta
para a urgéncia € a indispensabilidade de um programa como 0 que €
apresentado neste Projeto de Lei.
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Nos termos do item 3, paragrafo tnico do artigo 148,
da IX Consolidagdio do Regimento Interno, a
presente proposi¢do esteve em pauta nos dias
correspondentes as 25" a 29* Sessdes Ordinarias (de

10 a 16/03/00), tendo recebido 01 que segue juntada
as fls. den® 6.
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