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PEC da Seguranca Publica
é passo importante, mas
precisa ser aprimorada

%, » TACIO MELO

= Policial rodovidrio federal desde
1999 e atual presidente da
Federacdo Nacional dos Policiais

‘ 4\' Rodovidrios Federais (FenaPRF)

m discussao na Camara dos Deputados, a

Proposta de Emenda a Constituicao (PEC)

18/25 reconfigura a estrutura de seguranca

publica no Brasil. Se aprovado, o novo tex-
to trard uma maior integracao entre a Unido e os
entes federados e dara respaldo constitucional ao
Sistema Unico de Seguranca Publica (Susp), cria-
do por lei ordinaria em 2018.

Entretanto, a proposta ainda precisa ser me-
lhor debatida. Por exemplo: a desnecessaria mu-
danca do nome da Policia Rodovidria Federal —
uma marca institucional consolidada, com valor
simbdlico e histérico. Além disso, mesmo diante
de diversas transformacoes ao longo da sua tra-
jetoria, o nome atual permanece, ha décadas, co-
mo referéncia de tradicdo, confianca e respeito da
sociedade brasileira.

O custo estimado da mudanca é de mais de R$
250 milhoes com atualizacao de uniformes, via-
turas, fachadas e materiais institucionais, o que
representa 20% do orcamento anual da prdpria
PRF e poderia ser usado no fortalecimento da
instituicdo, investido diretamente na seguranca
publica ou ainda destinado a finalidades muito
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mais estratégicas e socialmente necessarias. Pa-
ra se ter uma ideia, essa quantia seria suficiente
para construir cerca de 4 mil moradias populares
ou financiar mais de 40 mil bolsas de estudo do
Prouni por um ano.

A proposta trazia outro ponto que merece aten-
¢do: a tentativa de estabelecer a competéncia ex-
clusiva da Policia Federal e das policias civis na
apuracao de infracdes penais. Nesse aspecto, a
PEC caminhava em uma direcao perigosa, ao res-
tringir a atuacao da PRF e de outras instituicdes no
combate ao crime, uma possivel afronta a cldusu-
las pétreas da Constituicao.

Nesse sentido, uma coisa é fato: ao invés de
colocar em debate restricoes ao poder de investi-
gacdo da Policia Rodovidria Federal, o que o pais
realmente precisa é discutir o ciclo completo de
seguranca publica, um modelo adotado pela am-
pla maioria dos paises, ndo colocar em debate res-
tricoes ao poder de investigacdo de institui¢des
como a PRF. Atualmente, apenas Brasil e Guiné-
-Bissau ndo permitem que uma mesma forca po-
licial realize todas as etapas da atividade policial.

Felizmente, quando o relatério final na Cama-
ra dos Deputados foi apresentado, os dois disposi-
tivos do texto original foram suprimidos: um que
concentrava poderes na Unido e outro que limi-
tava a investigagdo criminal apenas a Policia Fe-
deral e as policias civis, o que, na pratica, exclui-
ria a PRF e outras instituicoes da atuacdo no com-
bate ao crime.

Os nimeros também comprovam que, na ro-
tina da seguranca publica brasileira, a PRF exerce

papel estratégico no combate a crimes como o
trafico de drogas, de armas e o contrabando. Es-
sas praticas criminosas, embora se utilizem majo-
ritariamente das rodovias como rotas de circula-
¢do, ndo se limitam a elas. Justamente por isso, 0s
avancos previstos na PEC, como a ampliacao da
atuacdo da PRF para além do patrulhamento ro-
dovidrio, representam uma oportunidade concreta
de ampliar os resultados positivos jé alcancados.

A proposta permite que a Policia Rodoviaria
Federal seja mobilizada, em carater emergencial,
para proteger bens federais, apoiar forcas esta-
duais ou atuar em situagdes de calamidade pu-
blica. Com a expertise consolidada como a poli-
cia que mais apreende drogas no pais, a institui-
cdo poderd estender sua presenca a modais que
hoje sdo menos assistidos pela seguranca osten-
siva, como é o caso do transporte ferrovidrio. Tra-
ta-se de um avanco que fortalece a capacidade de
enfrentar o crime organizado de forma mais am-
pla, integrada e eficaz.

E inegével que a PEC da Seguranca Publica,
embora nao seja uma solucdo completa, € um
passo importante para o fortalecimento do sis-
tema de seguranca publica através de mudancas
constitucionais. Mas ainda precisa ser aprimorada
para garantir que atenda as necessidades da se-
guranca publica no Brasil, respeitando a autono-
mia dos estados e municipios, promovendo uma
abordagem integrada, para beneficiar a populagao
brasileira sem o risco de gerar lacunas operacio-
nais que poderiam criar dificuldades no enfren-
tamento do crime organizado.

O que aprendi, no mundo real,
sobre 0 que é soberania nacional

» MARIA FATIMA SOUSA
Professora titular do
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Universitdrio da Universidade de
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m todos os paises, a saide publica vive em

altos e baixos que ceifam vidas. Em nossa

Terra Brasilis, ndo é diferente. Aqui, nossas
esperancas em cumprir o dever constitu-
cional de cuidar do povo ainda seguem frageis e
adoecidas. Nesse cendrio, o Hospital Universitario
de Brasilia (HUB) segue erguido como um ponto
de luz na capital da Reptiblica, um dos poucos ca-
pazes de socorrer, ouvir e se importar com as do-
res e ldgrimas que correm no rosto da nossa gente.
Sei o que é isso. Minha mae, migrante do alto
sertdo foi para Sao Paulo, morreu na porta de um
hospital, sem atendimento, mesmo tendo dedica-
do sua vida a criacao do Centro de Satide do Valo
Velho, em Itapecerica da Serra (SP), que hoje leva
seu nome. Mulher de fibra, alfabetizou-se aos 64
anos para nao ter cerimonia em nao poder assinar
seu termo de posse como conselheira municipal de
sadde. Nunca se curvou a seca, a pobreza ou a de-
sumanidade que tantas vezes marcou sua vida na
condicdo de empregada doméstica na casa da eli-
te paulistana. Foi com ela que aprendi a nunca de-
sistir, nem me curvar diante das atrocidades que o
mundo do capitalismo nos impde — entre elas, fa-
milias que se separam em nome da sobrevivéncia.
Assim, a vida me levou para um colégio inter-
no e dele herdei alicao de que o berco econémico,

social ou politico nao pode limitar os horizontes
de quem nao desiste da vida. E assim cheguei a
universidade, tornei-me professora titular da Uni-
versidade de Brasilia (UnB) e doutora honoris cau-
sa pela Universidade Federal da Paraiba (UFPB),
o mesmo estado que ndo permitiu a minha mae
por la sobreviver.

O fato de somente eu, entre quatro irmaos, ter
estudado ndo é meritocracia. Tive formacao es-
colar e académica em instituicoes publicas, es-
colhi servir ao ptblico e, hoje, passados 35 anos
em Brasilia, a cidade que meu pai ajudou a cons-
truir antes de seguir para Sao Paulo, estou a fren-
te do Hospital da Universidade de Brasilia (HUB),
que, em seus 53 anos, reafirma sua visao de futu-
ro: “Ser hospital de ensino que busca a exceléncia,
promovendo a humanizagio, a inovacao e o de-
senvolvimento tecnolégico, com responsabilida-
de social e atuagdo emrede.” Essa missao traduz o
compromisso de transformarmos ciéncia em cui-
dado, pesquisa em esperanca, tecnologia em dig-
nidade, inovacdo em oportunidade.

Estamos prontos para colocarmos a servico do
povo a ciéncia que brota das salas de aula, que
passa por laboratérios de ponta, com mentes va-
liosas e reconhecidas nacional e internacional-
mente. Nos tornamos referéncia em ensino, pes-
quisa, extensao, inovacao e assisténcia. Na pande-
mia, fomos farol em meio a tempestade, abrindo
leitos, treinando equipes, cuidando dos nossos e
dos que vinham de longe. Somos o0 Hospital Ami-
go da Crianca e disponibilizamos 79 consultérios,
66 leitos e UTI pediétrica na Unidade da Crianca e
do Adolescente (UCA); somos referéncia em im-
plante coclear; o tinico do DF em transplante de
medula dssea em adultos. Na nefrologia, o HUB é

referéncia em didlise continua em beira de leito e
em procedimentos de hemodinamica.

Este ano, comemoramos o primeiro transplan-
te autdlogo de medula dssea adulto pelo SUS no
DF e 0 500° transplante renal. E em rede com os 45
hospitais universitarios do pais, dentro do proje-
to EBSERH em A¢ao e com o Programa Agora tem
Especialistas, do Ministério da Saude, seguimos
trabalhando para reduzir o tempo de espera por
atendimentos especializados no SUS, ampliando
o0 acesso da populacao a consultas, exames e ci-
rurgias, e para fortalecer a formacao de novos es-
pecialistas, especialmente em dreas prioritarias,
como oncologia, com foco na prevencdo do cén-
cer de mama e de ttero, sempre em articulagdo
com a SES/DE, porque o HUB é parte da rede in-
tegrada do SUS.

Ainda assim, é preciso lembrar que hospitais
universitarios nao sobrevivem apenas de vocacao.
Exigem investimento permanente, decisoes politi-
cas firmes e a compreensao de que saude, ciéncia,
educacdo e ainovagdo nao sao gastos, mas inves-
timentos estratégicos para a soberania do pais. O
Hospital Universitario da UnB é uma arvore plan-
tada 14 em 1972. Ao longo desses anos, regamos
suas raizes com trabalho, ciéncia e solidariedade.
Ela cresceu, abriu galhos, deu frutos. Agora, nos
cabe garantir que continue como um patrimonio
nacional da educacdo e da satde.

Soberania nacional é isto: garantir que cada
pessoa tenha o direito de viver sem medo de que
a porta de um hospital ptiblico se feche diante de
sua dor. E assegurar que nossos hospitais univer-
sitarios — territdrios de ciéncia, de formacao e de
inovagdo — sigam pertencendo ao povo, como
bem inalienavel do SUS e da democracia.

Depressao
assustae
machuca. E
bom saber
lidar com ela

» MARILIA MELLO
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uas coisas que vocé deveria saber sobre a im-

portancia do Setembro Amarelo, més dedica-

do a conscientizagao e prevencao do suicidio.

Primeiro, falar sobre saide mental salva vidas:
muitas pessoas vivem em siléncio, sem compreender as
proprias emocdes ou perceber que precisam de ajuda.
Segundo, depressao e ansiedade sdo doencas reais, nao
tém relacdo com fraqueza ou falta de forga de vontade
e podem atingir qualquer pessoa, independentemente
de idade, género, aparéncia ou conquistas.

Segundo relatdrio da Organizacdo Mundial da Sau-
de (OMS) publicado em agosto de 2025, mais de 332
milhées de pessoas no mundo vivem com depressao
ou ansiedade. No Brasil, sao cerca de 11,5 milhoes de
adultos, aproximadamente 5,8% da populacdo. Apesar
desses nimeros alarmantes, apenas uma pequena par-
cela recebe tratamento adequado. Ampliar o acesso ao
cuidado e quebrar o estigma em torno da satide mental
significaria transformar e salvar muitas vidas.

Para quem ja enfrentou depressao e ansiedade, co-
mo eu, este més nao é apenas uma data no calendario.
Ele traz a lembranca de que cada passo dado em dire-
¢do a cura é motivo de celebracao. Entre os 25 e os 43
anos, foram seis vezes que a vida me arrastou. Trés de-
las, quase me levou. Nao tinha forgas para me levantar
ou me alimentar. Perdi peso rapidamente, e a dor psi-
quica encontrou refiigio no corpo, manifestando-se em
fortes dores no abdomen e no estomago.

Anoite, quando deveria descansar, surgiam crises de
panico noturno. Diferentemente da ansiedade diurna,
que muitas vezes vem acompanhada de gatilhos, o pa-
nico noturno chega sem aviso, em pleno sono profundo,
como um alarme disparando no siléncio da noite. De
repente, eu acordava com o coragao acelerado, falta de
ar, suor frio, ndusea e uma sensacdo de morte iminente.

Vivi quase duas décadas nesse ciclo de dor e recaidas.
Tive dificuldades para cuidar dos meus filhos, manter
meu trabalho e realizar atividades simples do dia a dia.
Houve momentos em que pensamentos suicidas me
assombraram. Nunca cheguei a planejar, mas eles esta-
vam ali, reflexo da dor emocional que era insuportavel.

Meu processo de recuperacdo foi cheio de tentati-
vas e erros. Passei por médicos, ajustes de medicacao
e longos periodos de psicoterapia, iniciados ainda na
infancia. Esses recursos foram importantes, mas senti
falta de algo essencial: um acolhimento que fosse além
da prescricao, um direcionamento para uma vida com
mais qualidade. Ninguém me ensinou a cuidar do cor-
po, cultivar hébitos saudaveis ou adotar praticas que
sustentam a satide mental. Também nunca me disse-
ram que o corpo fala, que a respiracao é parte do trata-
mento e que a alma pode se reconstruir pelo ar. Nem no
consultério médico, nem na psicoterapia, ouvi sobre o
que é fundamental: a respiracdo influencia diretamen-
te as emogoes e o sistema nervoso.

Quando descobri essa conexao, apresentada pelo yo-
ga, minha vida ganhou uma nova direcdo. A respiracao
consciente, validada pela neurociéncia, tornou-se ami-
ga fiel e me ajudou a controlar mais de 95% das crises
de panico. Hoje, mesmo que surjam episddios raros, sei
como interrompé-los antes que o desespero se instale.
O impacto foi tdo profundo, que decidi me especializar
como instrutora de yoga e respiracdo, para comparti-
lhar esse conhecimento em cursos de respiracdo e me-
ditacdo com quem busca equilibrio emocional e dese-
ja superar crises de ansiedade e panico.

Isso ndo é misticismo, é ciéncia. Emogdes e respira-
¢do estdo intimamente ligadas. Quando sentimos me-
do, ansiedade ou raiva, respiramos de forma rapida e
superficial, uma resposta natural do sistema nervoso
simpatico. Respirar lenta e profundamente ativa o sis-
tema parassimpatico e estimula o nervo vago, que co-
necta cérebro e corpo, ajuda a reduzir os batimentos
cardiacos, relaxar os musculos e promover sensacao
de calma. Com atencao e técnicas especificas, é possi-
vel assumir o controle do estado emocional e cultivar
bem-estar, mesmo diante da ansiedade ou do medo.

Arespiracdonao é a inica forma de neuromodulagao,
ou seja, de influenciar e regular a atividade do sistema
nervoso para equilibrar emocdes e respostas do corpo.
Yoga, meditacao, exercicios fisicos, contato com a natu-
reza, musica, canto e outras praticas atuam nesse mes-
mo principio, ajudando a acalmar a mente, reduzir a an-
siedade e enfrentar o estresse de forma mais resiliente.

Cuidar da satide mental também envolve mudancas
no estilo de vida. A medicina do estilo de vida aponta
seis pilares fundamentais: alimentacgao equilibrada, ati-
vidade fisica regular, sono de qualidade, manejo do es-
tresse, conexdes sociais positivas e evitar substancias t6-
xicas. Juntos, esses pilares criam um ambiente favoravel
para equilibrio e bem-estar duradouros.

Adotei essas mudancas e assumi a responsabilidade
pela minha saide mental. Compreendi que ndo posso
terceirizar esse cuidado: meu bem-estar depende das
escolhas que faco diariamente, dos habitos que cultivo
e da atencao que dedico ao meu corpo e a minha men-
te. Entendi também que o tratamento vai além dos me-
dicamentos. Eles podem ser necessarios em alguns ca-
s0s, mas, sozinhos, nao bastam.

Nada disso acontece de repente. E um caminho que
exige autoconhecimento, aprendizado e constancia. De-
pressdo e ansiedade nao definem quem vocé é. Elas po-
dem fazer parte da sua histéria, mas nao precisam ditar
o rumo da sua vida. Sempre é possivel recomecar, com
paciéncia e persisténcia.
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