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"Dispde sobre o Controle da Hanseniase no Estade de S#io Paulo”

A Assembléia Legislativa do Estado de Sfio Panlo decreta:

Artigo 1° - O controle da hanseniase. no dmbito do Estado de Sdo Paulo, serd orientado para
o8 seguintes objetivos:

I - Detecgio de casos, através do atendimento da demanda espontanea, verificagio de
notificagdes e busca ativa, através do exame de contatos. O exame de coletividade é
indicado nas dreas onde a prevaléncia for igual oun superior a 10 casos por 1.000 habitantes.

II - Tratamento ambulatorial, medianie o esquema teraputico padronizado pela Secretaria de

Estado da Saide, em conformidade com as recomendag8es da Coordenagio Nacional de
Dermatologia Sanitdria do Ministério da Sande.

Pardgrato tnico - Fica proibido o uso da talidomida em pacientes do sexo feminino em idade
fértil, em virtude dos seus efeitos teratogénicos.

Artigo 2° - A atengfio hospitalar aos doentes de hanseniase de qualquer forma clinica,
quando indicada, deverd ser assegurada om hospitais gerais da rede pihblica, sendo
desnecessdrias medidas especificas de 1solamento ¢ desinfeccso.

Artigo 3° - Na prevengfio e tratamento de incapacidades fisicas de todos os doentes de
hanseniase, que independentemente da forma clinica deverdio ser avaliados no momento do
diagnéstico, no minimo uma vez por ano ¢ classificados quanto ao grau de incapacidade
fisica que apresentem, toda aten¢fio deve ser dada ao diagnéstico precoce do
comprometimento neural ¢ para tanto os profissionais de saide e pacientes devem ser
orientados para uma afitude de vigilancia do potencial incapacitante da hanseniase.

Pardgrafo anico - A Secretaria de Estado da Safide devera organizar servigos de referéncia
regionalizados para a reabihitacfio fisica e social destes doentes.

Artigo 4° - As agdes de educacfio em saiide, enquanto pratica transformadora, devem ser
inerentes a todas as atividades da equipe de sande no controle da hanseniase, nas relagdes

que se estabelecem entre a rede de servigcos e os usudrios, recomendando-se a participacio
do doente ou dos seus representantes nas decisdes que lhes dizem respeito.
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Artigo 5° - Para evitar a desinser¢io do paciente da soctedade, os servigos que desenvolvem
as agdes de controle deverfio estar orgamzados de forma a:

I - Dar assisténcia adequada nos nivers individual ¢ fambiar, sem discnminagéio por parte
dos servigos de saitde, e sempre que se fizer necessario, permitir 0 seu acesso 4 equipes
multiprofissionals constituidas por médico, enfermeiro, assistente social, educader,
psicélogo, fisioterapeuta, terapeuta ocupacional, laboraiorista, agente de saide ¢ oufros
profissionais de safide. Esses profissionats deverfio estar devidamente capacitados e
alicer¢ados com os recentes conthecimentos técnicos e cientificos da area

II - Promover a preservacido da unidade familiar ¢ a manutencfo do vinculo social mantendo
a pratica de ndo afastar os filhos do convivio com os pais portadores de hanseniase,
garaatindo os procedimentos preconizados nos programas materno-infantis, semy nenhuma
discriminagfo aos filthos dos doentes de hanseniase e da reinsergfio social que ¢ a aglio
téenico-social voltada para a eliminagio das restrigdes institucionais que linmitam o pleno
exercicio da cidadania de todos os doentes ¢ seus famihares.

I - Dar apoio aos grupos organizados de deficientes em geral, entre os quais se inchiem as
organzacdes dos doentes de hansenfase, no sentido da aquisigfio dos meios que thes
garantam a. subsisténcia o/ou ampare pela legislagdo previdenciaria aos 4mbitos federal,
estadual e muntcipal, independentemente de terem ou ndo contribuido para o nstituto
Nacional de Seguridade Social ou congéneres.

Artigo 6° - Fuce ao conhecrmento cientifico e a nova politica de controle da hansemase. que
tem por objetivo o fim do isolamento ¢ a reintegragdo social dos pacientes, o atendimento
dos mesmos deve ger eminentemente ambulatorial, devendo-se reestruturar as areas atuats ¢
antigas dos asilos-colénia, mesmo os que tiveram sua denominagdo alterada, respetando-se
v ag peculiaridades de cada wn ¢ garantindo-se ainds, a participagdo dos moradores e
entidades representativas nas decisdes, de forma a completar os desdobramentos abaixo:

I - area hospttalar - deve ser recuperada ¢ transformada em centros de referéncia de
dermatologia samitaria efou centros de prevengéio ¢ tratamento de incapacidades fisicas, de
acordo com as necessidades e caracteristicas da rede de servigos de saide local.

II - drea asilar - deve ser mantida denfro dos padrées exigidos pelo Mnistério da Acgéo
Social, no tocante aos recursos materials, humanos e 4drea fisica, garantindo-se
prioritariamente, vagas aos usuarios dos servigos de hanseniase que, comprovadamente ndo
apresentam condi¢8es para a reinsergéio social. Para tal priondade, recomenda-se a adogio
dos critérios abaixo, sugerindo-se a exigéneia de, no minimo, dois deles para caracterizaglo
de um caso elegivel.

A - 1dade superior a2 60 anos;
B - desvinculagiio da Previdéncia Social;
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C - desagregacfo familiar (abandono);
D - auséncia de renda propria;
E - incapacidade fisica e psiquica para atividades laborativas.

Il - drea comunitania - compreendendo-se por drea construida ou n#to, dos asilos-colénia
n#o utilizada para a prestagfio de servigos de smide e assisténeia (hospitais, ambulatérios,
asilos, efc.). Deve-se proceder atendimentos com vistas 4 cessfio das terras compreendidas
nessa srea, objetivando sua titulagfo aos pacientes ocupantes ou retirados 2 revelia, de
acordo com a legislagfo estadual pertinente. A integracfo progressiva dessas dreas 24
comuntdade circundante devera efetuar-se através de um trabatho articulado com a estera
municipal da regido, no sentido de que esta assuma os encargos assistenciais dessa
comumidade sem discriminacgio.

Parderafo nico - Para a consecucfio dos fins colimados neste artigo, deverfio ser criados

grupos de trabalho nos diversos hospifais, com a incluso de representantes dos pacientes de
hanscniase.

Artigo 7° - Esta lei entrard em vigor na data de sua publicagfo.

Justificativa

Os portadores de hanseniase, também conhecida como lepra, desde os primérdios eram
expulsos do convivio soctal. Ao longo da histéria da humamdade, foram vitimas de todo
tipe de violéncia, suas casas eram queimadas e suas tamilias amaldigoadas.

No Brasil essa perseguigdo também existin. Até o comego deste século eram oferecidos
prémios e recompensag para quem entregasse leprosos para serem confinados.

As desculpas que davam para tantos absurdos cometidos conira os hansemianos é que até
pouco tempo nédo havia tratamento eficaz contra esta doenca.

Mas hoje a medicina ja comprovou que a hanseniase pode ser curada.



Deputado
CALDINI CRESPO

A hanseniase ¢ uma doenga causada por um bacilo, que foi descoberto pelo cientista Gerhard

Amaner Hansen, noruegués, em 1873, e que era um dos mais sérios problemas do seu pais e
do mundo.

O Brasil ocupa o 1" lugar da América Latina e 0 2° do mundo em nimero de doentes. Detém
85% dos pacientes de hanseniase da América Latina, apresentando em 1989 a maior taxa

de detecgdio historicamente observada. Até 1994, cerca de 175.903 doentes estavam
registrados e nos tltimos anos tem-se diagnosticado cerca de 30.000 casos novos por ano.

Hoje sabemos, a hanseniare tern cura. (O diagnéstico precoce © a prevencdo de

incapacidades evitam mutilagdes, facilitam o tratamento e a cura Essa doenga nfo é
hereditana.

Sensibilizados com a questiic soctal ¢ de sainde piblica que envolve a hanseniase & que

INGressamos com essa propostgdo, a qual esta plenamente justificada e que certamente sera
aprovada pelos nobres membros desta Insigne Assembléia

Sala das Sessdes, em
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Nos termosdo Item 3, Paragrafo unico do artigo 148, Folha 0S5
da VIII Consolidacdo do Regimento Interno, a  presente @/so 209 ((/ o6

proposi¢do esteve em pauta nos dias correspondentes
as 59% a 63* Sessdes Ordinarias (de 2 a 8 de maio de
1996), ndo tendo recebido emendas e substitutivos.

DOL., 9 de maio de 1996
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