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PARECER CONJUNTO N° DAS COMISSOES REUNIDAS DE SAUDE,
PROMOGCAO SOCIAL, TRABALHO E MULHER, E DE FINANCAS E ORCAMENTO SOBRE O
PROJETO DE LEI N° 1030/2025.

Trata-se de Projeto de Lei, de iniciativa do nobre Vereador George Hato
(MDB), que “dispde sobre a instalagdo de botbes de emergéncia nos estabelecimentos
de saude do Municipio de Sdo Paulo e da outras providéncias”.

De acordo com a propositura, os estabelecimentos de saude que prestem
atendimento médico ou ambulatorial ao publico deverao ser equipados com botbes de
emergéncia, os quais, quando acionados, emitir-se-d0 diretamente a Guarda Civil
Metropolitana (GCM) e a Secretaria Municipal de Seguranga Urbana sinais silenciosos
informando situagbes em andamento ou iminentes de risco, de qualquer natureza,
suscetiveis de gerar violéncia.

A Secretaria Municipal de Seguranga Urbana, por sua vez, comunicara de
forma imediata outras autoridades competentes para auxiliar a GCM na adogéo das
providéncias cabiveis.

Conforme a justificativa que acompanha o projeto de lei, o autor argumenta
que o objetivo é reforgar a seguranca de profissionais da saude, pacientes e demais
usuarios, ante o aumento de episddios de violéncia em unidades de saude; menciona
agressodes fisicas e verbais, ameacas e crimes graves contra trabalhadores, com
prejuizo ao atendimento. Alega que a violéncia decorre tanto de agentes externos
quanto de conflitos internos e que o botdo de emergéncia reduz o tempo de resposta
das autoridades, prevenindo a escalada do risco e tornando o ambiente mais seguro.
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A Comissao de Constituicado, Justica e Legislagao Participativa manifestou-
se pela LEGALIDADE do projeto de lei, na forma de um SUBSTITUTIVO apresentado
a fim de adequar o projeto a melhor técnica legislativa e, ainda, conferir a proposta
contornos mais gerais e abstratos, suprimindo a fixagdo de prazo ao Executivo para
regulamentar a Lei, tendo em vista entendimento jurisprudencial dominante no sentido
de que tal imposigao viola o principio constitucional da harmonia e independéncia entre
os Poderes.

Segundo reportagem do portal de noticias G1', a violéncia contra médicos
subiu 68% em dez anos:

Casos de violéncia contra médicos aumentaram 68% em dez anos, segundo levantamento
do Conselho Federal de Medicina (CFM) obtido pelo g1.

S6 em 2024, foram registrados 4.562 boletins de ocorréncia, o0 maior nimero da série
histérica. Isso significa que 12 médicos s&o agredidos por dia no pais.

Enfermeiros também s&o vitimas: um levantamento realizado em 2023 pelo Conselho
Regional de Enfermagem de S&o Paulo (Coren-SP) revelou que 80% dos profissionais de
enfermagem no estado ja foram vitimas de agressdes no ambiente de trabalho. No Distrito
Federal, outra pesquisa aponta que 82,7% dos enfermeiros ou técnicos ja sofreram
violéncia fisica enquanto trabalhavam.

1 G1. Violéncia contra médicos sobe 68% em dez anos; enfermeiros também sé&o
vitimas: 'Trabalho com medo de ser o proximo esfaqueado’. Publicado em 13/07/2025. Disponivel
em: https://g1.globo.com/saude/noticia/2025/07/13/violencia-contra-medicos-sobe-68percent-
em-dez-anos-enfermeiros-tambem-sao-vitimas-trabalho-com-medo-de-ser-o-proximo-
esfaqueado.ghtml. Consultado em: 17/11/2025.
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Segurancgas patrimoniais tém a fungdo de proteger o patriménio do hospital. Segundo o

CFM, quem pode agir em casos de violéncia é a Guarda Civil Metropolitana (GCM) ou a

policia. Nao ha profissionais de seguranga publica nas unidades de saude.

Na maioria das vezes, os médicos agredidos optam por ndo denunciar.

()

Expedito, que atua tanto em unidades publicas quanto privadas, chama atengéo para o

esgotamento estrutural do sistema. “Os bons profissionais ndo querem mais os plantdes.

A maioria dos hospitais publicos — e alguns privados — ndo tem recursos o suficiente para

o paciente. Faltam médicos, falta estrutura”, ele diz.

O problema vai além da seguranca fisica. Segundo o médico e diretor do Conselho Federal

de Medicina (CFM), Estevam Rivello, os profissionais da saude tém sido responsabilizados

por deficiéncias estruturais do sistema.

“Quando ndo ha médicos suficientes, medicamentos ou exames, o profissional € culpado

pela falha de gestao”, afirma.

A falta de triagem adequada, seguranga especializada e infraestrutura agrava a situagéo.

“A populagao esta revoltada, com razao. Mas o alvo da raiva acaba sendo quem esta na

ponta”, diz Expedito.

)

Segundo o diretor do CFM, a popularizagéo de videos nas redes sociais e a facilidade de
expor profissionais online tém contribuido para o clima hostil. “A comunicagdo hoje
amplifica os conflitos. Qualquer demora no atendimento vira roteiro para viralizar um
video”.

A Associagdo Paulista de Medicina (APM) esta preocupada com o aumento da violéncia.
De acordo com o presidente da entidade, Antonio José Gongalves, "os médicos estdo
sendo punidos por falhas no sistema. E isso ndo é justo. Decidimos reforcar o apoio
juridico aos médicos e médicas do Estado de S&do Paulo que s&o vitimas de violéncia,
coagéo ou abusos".

Para o diretor da APM, Marun David Cury, "o médico, infelizmente, paga por todas as
mazelas do sistema, seja no ambito publico ou privado. O usuario acha que o profissional
€ o representante oficial de toda a cadeia de Saude, quando, na realidade, ele € um mero
prestador e acaba sendo responsabilizado por eventuais falhas de administragdo e de
gestdo. Isso é um absurdo e precisamos conscientizar a populagéo”.

O que dizem os dados:

e Segundo o levantamento do CFM, Sao Paulo lidera os casos de agressdo a médicos: 832
BOs foram registrados no estado em 2024.
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e O Parana fica em segundo lugar, com 767 ocorréncias.

e Minas Gerais é o terceiro mais violento, com 460 boletins de ocorréncia s6 no ano
passado.

e Quase metade das vitimas sdo mulheres.

e A maioria das agressdes acontece em prontos-socorros e UPAs.

Em nota, o CFM diz que:

“Para tentar conter a escalada da violéncia, o CFM apoia o PL 6.749/16, que agrava penas
para agressobes contra médicos durante o trabalho [o projeto de lei foi aprovado na Camara
em maio de 2025 e seguiu para o Senado]. A autarquia também articula a criagdo de
delegacias especializadas em crimes contra profissionais da saude e prepara uma
resolugdo que obrigara os diretores técnicos a notificarem a policia sempre que houver
uma agressao”.

A finalidade precipua da iniciativa é instituir um mecanismo simples, discreto

e de resposta célere para o enfrentamento de situagdes de risco e violéncia em
ambientes de atengdo a saude, sem interferir na dindmica assistencial. O botdo de
2
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emergéncia, ao os 6rgaos de seguranga publica com sinal silencioso, busca reduzir o
tempo de resposta institucional, desestimular a escalada do conflito e proteger
trabalhadores, pacientes e acompanhantes.

Trata-se de medida de seguranca situacional de baixo atrito, que se integra
a rotina dos servicos e pode ser regulamentada de forma a padronizar fluxos,
responsabilidades, critérios de instalagao e manutengao, bem como a interoperabilidade
com centrais de monitoramento e protocolos assistenciais.

No plano sistémico, a proposta dialoga com diretrizes de protecédo ao
trabalhador da saude e com politicas de seguranga publica, sem criar, no texto,
obrigagdes operacionais de complexidade excessiva — remetendo a regulamentagao
ao Executivo, o que permite calibrar exigéncias técnicas e prazos conforme a realidade
das unidades municipais e conveniadas.

Pelo exposto acima, a Comissédo de Saude, Promogao Social, Trabalho e
Mulher, no &mbito de sua competéncia, ressalta que o projeto € oportuno e meritério. A
protecao aos profissionais da area de saude é indispensavel para a execugao das
politicas publicas e programas de saude no atendimento a populagéo, favoravel
conforme o substitutivo apresentado pela Comissdo de Constituicdo, Justica e

Legislagao Participativa, portanto, é o parecer.

Quanto ao aspecto financeiro, a Comissao de Financas e Orgamento nada
tem a opor, tendo em vista que a matéria ndo ofende os dispositivos da lei orgamentaria,
bem como esta condizente com os referendos legais de conduta fiscal. Favoravel nos
termos da redagao do substitutivo apresentado pela Comissao de Constituicao, Justica
e Legislagao Participativa, portanto, é o parecer.

732679.

Sala das Comissoes Reunidas,
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