ESTADO DA PARAIBA
MUNICIPIO DE RIACHAO DO BACAMARTE
R. Senador Cabral, 36 — Centro - Riachao do bacamarte - PB
CNPJ: 01. 612.343/0001 -70

SANCAO A PROJETO DE LEI

O Prefeito Constitucional do Municipio de Riachdo do Bacamarte,
Estado da Paraiba, no uso das atribuicdes que lhe sGo conferidas pela
Lei Orgdnica,

SANCIONA o Projeto de Lei n° 016/2024, de autoria do Poder Executivo e
aprovado pelo Poder Legislativo em 29 de Novembro de 2024, que
passa a ter o seguinte nUmero: Lei n°® 415/2024, de 02 de Dezembro de
2024.

Gabinete do Prefeito Constitucional do Municipio de Riachdo do
Bacamarte-PB, 02 de Dezembro de 2024.

JOSE D@\

Prefeito Constitucional



PREFEITURA MUNICIPAL DE RIACHAO DO BACAMARTE/PB
GABINETE DO PREFEITO
CNPJ: 01.612.343/0001-70
Rua Senador Cabral, n° 395 — Centro

LEI N° 415/2024

INSTITUI A OBRIGATORIEDADE DE
ESTABELECIMENTOS PUBLICOS E
PRIVADOS VOLTADOS AO ENSINO OU
RECREACAO INFANTIL E FUNDAMENTAL A
CAPACITAREM SEU CORPO DOCENTE E
FUNCIONAL EM NOCOES BASICAS DE
PRIMEIROS SOCORROS.

O MUNICIPIO DE RIACHAO DO BACAMARTE, Estado da Paraiba, no uso de
suas atribuicdes legais faz saber que a Camara Municipal, aprovou e eu promulgo

o seguinte,

Art. 1° Fica instituida a obrigatoriedade de estabelecimentos publicos e privados
voltados ao ensino ou recreacdo infantil e fundamental a capacitarem seu corpo
docente e funcional em nog¢des basicas de primeiros socorros.

Paragrafo Unico — O curso sera de periodicidade anual e devera ser realizaddo
por todos os professores e funcionarios das unidades de ensino e recreagao
supracitadas, sem prejuizo de suas atividades ordinarias.

Art. 2° Os cursos de capacitagdo em primeiros socorros serdo ministrados por
entidades, especializadas em praticas de auxilio imediato e emergencial a
populagédo tais como Corpo de Bombeiros, Servigos de Atendimento Mével de
Urgéncia, Defesa Civil, Forcas Policiais, Secretarias de Saude, Cruz Vermelha
Brasileira ou servigos assemelhados, tendo como objetivo:

| - identificar e agir preventivamente em situagbes de emergéncias e
urgéncias medicas;

Il - intervir no socorro imediato do(s) acidentado(s) até que o suporte
médico especializado, local ou remoto, torne-se possivel.

Paragrafo 1° O conteudo dos cursos de primeiros socorros basicos ministrados
deverso ser condizentes com a natureza e faixa etaria do publicg atendido pelos

estabelecimentos de ensino ou recreacéo. <$



Paragrafo 2° As unidades de ensino ou recreacao da rede publica e particular
deverao disponibilizar kits de primeiros socorros, conforme orientacédo das
entidades especializadas em atendimento emergencial a populagao.

Art. 3° Cabe ao Poder Executivo definir no prazo de 120 (cento e vinte) dias a
partir da data de publicacao da presente lei, os critérios para implementagao dos
cursos de primeiros socorros.

Art. 4° As despesas para execucao desta Lei correrdo por conta de dotacées
orcamentarias proprias, incluidas pelo Poder Executivo nas propostas
orcamentarias anuais e em seu Plano Plurianual.

Art. 5° Esta Lei entrara em vigor na data da sua publicagao.

Do Gabinete do Prefeito de Riachdo do Bacamarte-PB, 02 de dezembro de 2024.
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JUSTIFICATIVA

Todo estabelecimento de ensino ou recreagcdo que reuna criangas €
adolescentes, seja ele publico ou privado, deve ter por objetivo garantir ndo
somente a aplicacdo de uma formagao educacional de qualidade, quanto
proporcionar a manutencao da integridade fisica e psiquica de seus tutelados e
alunos.

Estatisticas recentes mostram que acidentes com criangas e
adolescentes, tidos equivocadamente como de baixa periculosidade, tém levado
muitos jovens a enfrentar sequelas fisiolégicas e anatdmicas irremediaveis ou
ainda, vir a sofrer o malogrado 6bito. Profissionais de saude afirmam que um
numero expressivo desses acidentes pode ser administrado - tendo suas
consequéncias atenuadas ou anuladas - se, diante da verificacdo do acidente,
ocorrer uma imediata prestacdo de auxilio basico ao jovem ou crianca por parte
de um adulto previamente treinado em procedimentos bdsicos de primeiros
SOCOITOS.

Sinistros com criangas e jovens tais como engasgamentos, quedas,
eventos convulsivos, paradas cardiacas ou respiratérias, afogamento, cortes,
queimaduras e exposicao a descargas elétricas ndao sdo infrequentes. Estes
podem ser administrados de forma eficiente se atendidos imediatamente por
adultos minimamente treinados no recinto - quer sejam eles professores,
cuidadores ou funcionarios do estabelecimento de ensino ou recreagdo. Sdo hoje
consagradas algumas técnicas de atencao imediata que, quando conhecidas e
aplicadas, podem efetivamente ser a diferenca entre a vida e a morte de um
jovem ou crianga acidentado.

Desta forma, capacitar responsavelmente a populagéao leiga, e mais ainda,
aquela que esta diretamente envolvida por forca de seu trabalho, na atencéo a
criangas e adolescentes, € uma necessidade urgente. Perceba-se que nao se
trata aqui de transferir ao profissional de ensino ou recreacgao a responsabilidade
de exercer o papel de um profissional de saude com larga formacéao técnica. O
que se pretende de fato € ndo permitir que se instale, por pura negligéncia ou
descuido, um quadro severo ou letal fruto de acidente pelo simples
desconhecimento de simples técnicas de agao imediata que podem tornar-se a
diferenca entre a vida e a morte de um vulneravel. Até que o
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socorro especializado prestado por um médico, enfermeiro, bombeiro ou policial

torne-se possivel, algumas técnicas simples podem auxiliar na sobrevida de um
jovem acidentado.

Exemplo claro de como um evento corriqueiro pode causar uma perda
irreparavel por pura falta de atengdo imediata e de baixa complexidade de um
adulto treinado € o caso do menino Lucas Begalli Zamora. Em 27 de novembro
de 2017, em municipio do Estado de Sao Paulo, Lucas, uma crianca de 10 anos,
engasgou-se com um pedaco de salsicha oriunda de lanche fornecido durante
um passeio escolar. Nao havendo a sua volta qualquer adulto capaz de aplicar a
manobra Heimlich (também conhecida como manobra ou abrago do
desengasgo), instalou-se na crianga um quadro possivelmente evitavel de morte
cerebral até que chegassem os profissionais médicos ao recinto. O 6bito de
Lucas veio a ser registrado dois dias depois desse acidente.

Da mesma forma, em dezembro de 2012, o menino Bernardo Gongalves
de 3 anos, morreu afogado na piscina da escola onde estudava em area nobre da
Zona Sul de Sao Paulo. No pedido de socorro feito por uma funcionaria do centro
educacional que o menino frequentava ao Servico de Atendimento Mével de
Urgéncia (SAMU), houve o relato de uma tentativa leiga de reanimag&o do menino.
O processo investigativo ndo concluiu ainda se os profissionais que deveriam
cuidar das criangas no recinto, tinham preparo técnico basico em primeiros
socorros para casos de afogamentos com jovens.

Acidentes portanto sdo uma causa crescente de mortalidade e invalidez
na infancia e adolescéncia e naturalmente, uma importante fonte de
preocupacédo de pais e maes. Constatam-se surpreendentemente percentuais
superiores a 70% em adolescentes de 10 a 14 anos, quando se analisam as
mortes decorrentes de causas externas (acidentes e violéncias). Esses
acidentes ocasionam, a cada ano, no grupo com idade inferior a 14 anos, quase
6.000 mortes e mais de 140.000 admissGes hospitalares, somente na rede
publica de saude.

A titulo de exemplo, segundo relatério do Conselho de Seguranca
Nacional dos Estados Unidos, apenas para o caso de engasgos, 4,500 mortes
(em todas as faixas etarias) ocorreram apenas em 2009. Um relatério de 2013
afirmou que de 2001 a 2009 uma média de 12,435 criangas (menores de 14
anos) por ano foram tratadas em Prontos Socorros nos Estados Unidos devido
a episodios de engasgos relacionados a alimentagéo. Ainda sobre engasgos e
sufocamentos, estes eventos sdo responsaveis por quase 40% dos acidentes
em criangas menores de um ano de idade no Canada. Para cada morte
relacionada a um engasgo, aproximadamente 110 criangas s&o tratadas em
unidades de emergéncia para engasgos nao fatais. Na Europa um em cada 5
lesdes por engasgo na infancia envolvem produtos industrializados como
plastico, partes em metal, moedas e brinquedos. Na Uniao Europeia, a cada ano
aproximadamente 20 criangas (até 14 anos) morrem por engasgo com um
brinquedo. Segundo levantamento em 2015 do Ministério da Saude, 810
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criangas, com até 14 anos, morreram, somente nesse ano, vitimas de
sufocamento. Desse total, 611 tinham menos de um ano de idade.

Este Projeto de Lei visa portanto, proporcionar a pais € maes de todo o
Municipio, um cenario de maior conforto emocional e seguranga pratica, sobre
seus filhos que estdo sob momentaneo cuidado — educacional ou recreativo - de
terceiros. Acidentes ocorrem a nossa revelia e muitos sequer podem ser
evitaveis em fungdo de sua natureza caoética e imprevisivel. E contudo dever dos
profissionais adultos que tutelam essas criangas e jovens em formagéao, garantir-
lhes 0 minimo de condicdo de amparo quando da ocorréncia de um sinistro.
Diante de um eventual acidente, o chamado de um profissional de saude ou
assisténcia médica dever ser imediato e urgente. Nesse interim no entanto, é
possivel administrar de forma simples e especifica, para acidentes muito
especificos, um conjunto de praticas singelas que podem ser a diferenga entre o
simples susto, a sequela transitéria ou definitiva, ou ainda, a morte de um
vulneravel acidentado.

Isto posto, entende-se que cabe mandatoriamente aos profissionais
adultos tutores destes jovens, um minimo de capacitagao pratica para eventuais
intercorréncias. Da mesma forma, que conhecimentos minimos sao necessarios
para o reconhecimento de expertise em diversas praticas, € plausivel que o
conhecimento de primeiros socorros basicos seja uma necessidade fundamental
quando do convivio profissional e diario com criangas e adolescentes em
formacao educativa e recreacional.

Do Gabinete do Prefeito de Riachdo do Bacamarte-PB, 02 de dezembro de 2024.
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