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Ementa: Estabelece critérios higiénicos para fornecimento de palito dental,
sal e agucar por bares, lanchonetes, restaurantes, hotéis e
estabelecimentos afins que desenvolvam a atividade de comercio no
municipio de Salvador, e da outras providéncias.

O presente Projeto de Lei (PLE) visa tornar obrigatério o fornecimento de
palito dental, sal e agcucar embalados e acondicionados individualmente de modo
a garantir a higiene e conservacao do item até o seu consumo, no municipio de

Salvador.

Os pareceres da Comissao de Constituicdo e Justica e da Comissao de
Orcamento, Financas e Fiscalizacdo sao favoraveis a aprovacdo do citado

Projeto.

Segundo o autor, o PLE 52/2015 obijetiva fornecer ao consumidor, palito
dental, acucar e sal acondicionados individualmente e de forma adequada de
modo a reduzir os riscos de contaminag¢do em virtude de seu uso em bares,

lanchonetes ou restaurantes.

O Projeto trata portanto, de matéria que versa sobre atribuicdo especifica

da area de Vigilancia Sanitéaria.

No Brasil, a Politica Nacional de Vigilancia em Saude (PNVS) esta
centrada no direito a protecdo da saude e alicercada no SUS publico e de

gualidade. S&o responsabilidades da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e



dos Municipios: assegurar a oferta de acdes e de servicos de vigilancia em
saude; estabelecer e garantir a articulagdo entre os setores responsaveis pelas
politicas publicas; desenvolver estratégias para identificar situacdes que
resultem em risco de agravos a saude, adotando medidas de controle quando
necessario; entre outras. Para tanto, a PNVS prevé a garantia do financiamento
das acdes da vigilancia em saude, de forma tripartite, com recursos e tecnologias

necessarios ao cumprimento do papel institucional das trés esferas.

Vale lembrar que desde a década de 1970 constam referéncias a um
sistema nacional de vigilancia sanitaria em normas juridicas no Brasil e no final
dos anos 90, apOs nova reorganizacao administrativa no contexto da Reforma
do Estado e das crises no ambito da vigilancia sanitaria no pais, o componente
federal foi reformulado com a substituicdo de uma secretaria da administracao
direta para uma autarquia especial como agéncia regulatoria, a Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria — ANVISA (VECINA NETO; MARQUES; FIGUEIREDO,
2006). A Anvisa foi criada, portanto, no ambito da Uniéo, pela Lei N°9.782/1999.

No Brasil, a definicdo legal de Vigilancia Sanitaria é consentida pela Lei
Federal n® 8.080 de 19 de setembro de 1990, artigo 6°, paragrafo 1°, que
expressa as diretrizes e trata da execucao das acfes desta entidade no ambito

e competéncia do Sistema Unico de Saude (SUS):

“‘Entende-se, por vigilancia sanitaria, um conjunto de acdes capaz de
eliminar, diminuir ou prevenir riscos a saude e de intervir nos problemas
sanitarios decorrentes do meio ambiente, da producéo e circulacdo de bens e da
prestacao de servicos de interesse da saude, abrangendo: o controle de bens de
consumo que, direta ou indiretamente, se relacionem com a saulde,
compreendidas todas as etapas e processos, da producdo ao consumo; e o
controle da prestacao de servicos que se relacionam direta ou indiretamente com

a saude.” Abrangendo:

| — o controle de bens de consumo que, direta ou indiretamente, se
relacionem com a saulde, compreendidas todas as etapas e processos, da

producé&o ao consumo;

Il — o controle da prestacdo de servigcos que se relacionam direta ou

indiretamente com a salde.



E importante ressaltar que, segundo o art. 18, IV, “b” da Lei 8.080/90 e
compete a direcdo nacional do Sistema Unico da Satde (SUS) definir e
coordenar o sistema nacional de vigilancia sanitdria. No entanto, esta
competéncia seré exercida pelo Ministério da Saude, pela Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria — ANVISA e pelos demais érgaos e entidades do Poder

Executivo Federal, cujas areas de atuacédo se relacionem com o sistema.

No municipio de Salvador, conforme Regimento da Secretaria Municipal
de Saude, Decreto 25.900 de 24 de marco de 2015, a Vigilancia Sanitaria, esta
vinculada a Diretoria de Vigilancia a Saude, como uma das Subcoordenacdes.

Desenvolve suas acdes de forma descentralizada, mediante a Chefia de
Vigilancia Sanitaria e Zoonoses nos 12 Distritos Sanitarios. Trabalha com a
prevencao e fiscalizagdo de estabelecimentos, com o intuito de diminuir os riscos

e danos a saude da populacéo.

A Subcoordenadoria de Vigilancia Sanitaria tem, dentre outras, a

finalidade de:

v Assessorar e monitorar os Distritos Sanitarios no desenvolvimento
de atividade de educacdo e controle sanitario de produtos e
substancias de interesse da saude, desde a producéao, transporte,

distribuicdo e consumo;

v" Normatizar procedimentos e instrumentalizar tecnicamente os
profissionais para a realizacéo de a¢fes de inspecao e fiscalizacao
sanitaria dos estabelecimentos comerciais e de servicos de

interesse da saude, de acordo com a legislacéo vigente;

v' Desenvolver atividades de educacdo, regulacdo e controle
higiénico-sanitario sobre estabelecimentos, produtos e substancias

de interesse da saude;

v' Realizar revisdo permanente e dindmica das normas sanitarias

visando adequa-las as demandas do servico.

A vigilancia Sanitaria, no seu nivel de competéncia estabelecido pela
legislacdo vigente, atuard, dentre outras, sobre alimentos, inclusive bebidas,

aguas envasadas, seus insumos, suas embalagens, aditivos alimentares, limites



de contaminantes organicos, residuos de agrotdxicos e de medicamentos

veterinarios.

A Resolucgéao da Diretoria Colegiada - RDC N° 207, de 3 de janeiro de 2018
da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - ANVISA em seu art. 2°, inciso V,
atribui aos municipios o dever de realizar as ac¢fes de vigilancia sanitaria

relativas a estabelecimentos, produtos e servicos de baixo risco sanitario.

O art. 17 da mesma RDC atribui competéncia de fiscalizagcdo de
estabelecimentos, produtos, substancias, veiculos destinados a transporte de

produtos e servicos, de baixo risco sanitario aos municipios.

Em relacdo a normatizacéo das acodes de vigilancia sanitaria (VISA), ainda
a RDC, define que “Compete aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios

a edicdo de normas de vigilancia sanitaria, em carater suplementar as normas

editadas pela Anvisa, referente as especificidades presentes no territorio”.

O Projeto 52/2015 versa sobre matéria sanitaria e relaciona-se as acoes

de VISA do municipio.
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