PROJETO DE LEI N.2 2.821-A, DE 2019
(Do Sr. Giovani Cherini)

Disp0Oe sobre a Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares em Saude no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS) e altera a Lei n2 8.080, de 19 de setembro de 1990, para incluir as Praticas Integrativas e
Complementares no campo de atuagdao do SUS; tendo parecer da Comissao de Seguridade Social e Familia,
pela aprovagao, com substitutivo (relator: DEP. RICARDO BARROS).

DESPACHO:

AS COMISSOES DE:

SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA;

FINANCAS E TRIBUTACAO (ART. 54 RICD); E
CONSTITUICAO E JUSTICA E DE CIDADANIA (ART. 54 RICD)

APRECIACAO:
Proposicdo Sujeita a Apreciacdo Conclusiva pelas Comissdes - Art. 24

PUBLICACAO DO PARECER DA

COMISSAO DE SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA

| - RELATORIO

O presente projeto de lei propGe criar a Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares - PNPIC em Satde no ambito do Sistema Unico de Salide - SUS. Enumera suas diretrizes;
relaciona as praticas integrativas previstas, porém delegando ao Ministério da Saude a inclusdo de novas
modalidades; determina que as praticas integrativas e complementares integrem as demais politicas publicas
de saude e componham as redes de atencdo a salde; e altera a Lei Organica da Saude para incluir sua
previsao.

Na exposicdao de motivos do projeto, o nobre autor afirma que a Organizacdo Mundial de
Saude - OMS reconhece tais prdticas recomenda sua incorporacdo aos sistemas oficiais de saude. Lembra que
a PNPIC ja estd regulamentada no SUS desde 2006, tendo trazido diretrizes norteadoras para a aplicacdo das
técnicas em nosso pais.

No prazo regimental, ndo foram apresentadas emendas ao projeto.

Esta Comissdo de Seguridade Social e Familia serd a Unica a se pronunciar a respeito do
mérito da proposicao, que dispensa a apreciacao do Plendrio, por ter carater conclusivo nas comissdes. Em
seguida, sera apreciada pela Comissao de Financas e Tributagdo, em seu aspecto de adequacao financeira ou
orcamentaria, e pela Comissao de Constituicdo e Justica e de Cidadania, a respeito da sua constitucionalidade,
regimentalidade, juridicidade e técnica legislativa.

Cabe a este Colegiado a andlise da proposicdo do ponto de vista sanitario e quanto ao
mérito. Eventuais ponderacdes acerca da redacdo ou da técnica legislativa deverdao ser apontadas pela
Comissdo de Constituicdo e Justica e de Cidadania.

E o relatdrio.

I1 - VOTO DO RELATOR



As praticas integrativas e complementares apresentam resultados inquestionavelmente
positivos na atencdo em saude de nossa populacdo. Presentes entre nds desde tempos imemoriais, sua
incorporacdo ao SUS, ha mais de uma década, veio confirmar sua eficacia e eficiéncia.

Trata-se de uma tendéncia mundial, como bem apontado pelo insigne autor da propositura.
Nada mais justo, entdo, que seja incorporada ao arcabouco da legislagao sanitdria brasileira.

A Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares - PNPIC foi incorporada ao
SUS em 2006. Desde entdo, seu escopo foi periodicamente ampliado com a incorporagdo de novas técnicas e
praticas. O projeto de lei em tela prima por manter todas as especialidades ja presentes, mas permitir sua
ampliacao por ato do Ministério da Saude.

Assim, temos que o projeto de lei em debate — por incluir dentre as a¢ées do SUS prdaticas
milenares cujos resultados sao reconhecidos internacionalmente — implica efetiva melhoria na assisténcia em
salde oferecida pelo Sistema a populagdo brasileira. Merece, portanto, prosperar.

Todavia, vislumbramos alguns detalhes de redagao e técnica legislativa que podem impactar
o mérito. Diante disso, e apenas com o objetivo de aprimorar a proposi¢do, apresentamos substitutivo.

Diante do exposto, o voto é pela aprovacdo do Projeto de Lei n2 2.821, de 2019, na forma do
substitutivo anexo.

Sala da Comissao, em 19 de junho de 2019.

Deputado RICARDO BARROS
Relator

SUBSTITUTIVO AO PROJETO DE LEI N2 2.821, DE 2019

Dispde sobre a Politica nacional de praticas integrativas e
complementares em saude e altera a Lei n2 8.080, de 19 de setembro de
1990, para incluir as praticas integrativas e complementares em saude
no campo de atuacdo do Sistema Unico de Saude.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 12 Fica criada a Politica nacional de praticas integrativas e complementares em saude
(PNPIC), no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), compreendida como um modelo de atencg3o integral a
salde, por meio das praticas integrativas e complementares em saude (PICS), em todos os niveis de atencdo a
saude.

Art. 22 S3o diretrizes da Politica nacional de praticas integrativas e complementares em
saude:

| - Estruturacdo e fortalecimento da atengdo em praticas integrativas e complementares em
saude no Sistema Unico de Saude, mediante:

a) incentivo a inser¢do da Politica nacional de praticas integrativas e complementares em
saude em todos os niveis de atencdo, com énfase na atencdo bdsica;

b) desenvolvimento da Politica nacional de praticas integrativas e complementares em
saude em carater multiprofissional, resguardando a atuacdo de cada profissdo e em consonancia com o nivel
de atencdo;

c) implantacdo e implementacao de a¢Ges e fortalecimento de iniciativas existentes;



d) estabelecimento de mecanismos de financiamento;

e) elaboragdo de normas técnicas e operacionais para implantagdo e desenvolvimento das
praticas integrativas e complementares em satde no Sistema Unico de Saude;

f) articulacdo com as demais politicas do Ministério da Saude;

g) articulagdo e valorizagdo dos saberes tradicionais e populares em saude segundo o
territério geografico das a¢des desenvolvidas;

Il - Desenvolvimento de estratégias de qualificagdo em prdticas integrativas e
complementares em satde para profissionais no Sistema Unico de Satde, em conformidade com os principios
e diretrizes estabelecidos para educagdo permanente;

[l - Divulgacdao e informagdao dos conhecimentos basicos das praticas integrativas e
complementares em saude para profissionais de salde, gestores e usuarios do Sistema Unico de Salde,
considerando os saberes cientifico, popular e tradicional;

IV - Provimento do acesso a medicamentos, produtos e insumos especificos para as praticas
integrativas e complementares em saude, com qualidade e seguranca;

V - Promocado do uso racional de plantas medicinais e dos fitoterapicos em todo o territério
nacional, fortalecendo as cadeias produtivas, as cadeias de valor e o complexo industrial e de inovagdo em
saude;

VI - Incentivo a pesquisa em praticas integrativas e complementares em saude, com foco no
aprimoramento da atencdo a saude, avaliando eficiéncia, eficdcia, efetividade e seguranca dos cuidados
prestados;

VIl - Desenvolvimento de a¢des de acompanhamento e avaliacdo das praticas integrativas e
complementares em salde, para instrumentalizacdo de processos de gestdo do Sistema Unico de Satde em
todos os seus niveis;

VIl - Promocdo de cooperacdo nacional e internacional das experiéncias das praticas
integrativas e complementares em saude nos campos da atencdo, da educacdo permanente e da pesquisa em
saude, com estabelecimento de intercdambio técnico-cientifico para conhecimento e troca de informacgbes
decorrentes das experiéncias no campo da atencdo a saude, formacdo, educacdo permanente e pesquisa com
unidades federativas e paises onde a Politica nacional de praticas integrativas e complementares em saude
esteja integrada ao servico publico de saude.

Art. 32 As praticas integrativas e complementares em saude s3o compostas por
racionalidades em saude, recursos terapéuticos e praticas de cuidado que atuam para o cuidado integral dos
individuos e comunidades:

| - apiterapia;

Il - aromaterapia;

Il - arteterapia;

IV - ayurveda;

V - biodanga;

VI - bioenergética;

VIl - constelacdo familiar;
VIII - cromoterapia;

IX - danga circular;

X - geoterapia;



Xl - hipnoterapia;

XIl - homeopatia;

X1 - imposi¢cdo de maos;

XIV - medicina antroposéfica e Antroposofia Aplicada a Saude;
XV - acupuntura e medicina tradicional chinesa;

XVI - meditagao;

XVII - musicoterapia;

XVIII - naturopatia;

XIX - osteopatia;

XX - ozonioterapia;

XXI - plantas medicinais e fitoterapia;

XXII - quiropraxia;

XXIlI - reflexologia;

XXIV - reiki e imposicao de maos;

XXV - shantala;

XXVI - terapia comunitdria integrativa;

XXVII - terapia de florais;

XXVIII - termalismo social e crenoterapia;

XXIX - yoga;

XXX — outras que venham a ser instituidas em Regulamento.

Art. 42 As acles e os servicos de praticas integrativas e complementares em saude devem
ser integrados as demais politicas publicas de saide e compor todas as redes de atencado a saude, nos diversos
niveis de complexidade, em concordancia com os principios e as diretrizes do Sistema Unico de Saude.

Art. 52 A Lei n2 8.080, de 19 de setembro de 1990, que “Dispde sobre as condicdes para a
promocdo, protecdo e recuperacao da saude, a organizacdo e o funcionamento dos servicos correspondentes
e da outras providéncias”, passa a vigorar com as seguintes alteracdes:

c) de saude do trabalhador;

d) de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica; e

e) de praticas integrativas e complementares em saude;

Xl - a formulagdo e execucao da politica de sangue e seus derivados;

XIl - a formulagdo e execucgdo da politica de praticas integrativas e complementares em
saude.



V - ciéncia e tecnologia;
VI - salide do trabalhador; e

VIl — praticas integrativas e complementares em saude.

XIX - estabelecer o Sistema Nacional de Auditoria e coordenar a avaliagao técnica e
financeira do SUS em todo o Territério Nacional em cooperagdo técnica com os
Estados, Municipios e Distrito Federal;

XX - formular, avaliar e apoiar a Politica de praticas integrativas e complementares em
saude;

........................................................................................... (NR).”

c) de alimentacao e nutricdo;
d) de saude do trabalhador; e

e) de praticas integrativas e complementares em saude;

d) de saneamento bdsico;
e) de saude do trabalhador; e

f) de préticas integrativas e complementares em saude;

Art. 62 Esta Lei entra em vigor noventa dias apds a data de sua publicacdo.

Sala da Comissao, em 19 de junho de 2019.

Deputado RICARDO BARROS
Relator



Il - PARECER DA COMISSAO

A Comissdo de Seguridade Social e Familia, em reunido ordinaria realizada hoje,
aprovou unanimemente o Projeto de Lei n2 2.821/2019, com substitutivo, nos termos do Parecer do Relator,
Deputado Ricardo Barros.

Estiveram presentes os Senhores Deputados:

Antonio Brito - Presidente, Alexandre Serfiotis, Marx Beltrdo e Misael Varella - Vice-
Presidentes, Adriana Ventura, Alexandre Padilha, André Janones, Boca Aberta, Carmen Zanotto, Célio Silveira,
Darcisio Perondi, Dr. Frederico, Dr. Jaziel, Dr. Luiz Antonio Teixeira Jr., Dr. Zacharias Calil, Dra. Soraya Manato,
Dulce Miranda, Eduardo Barbosa, Eduardo Braide, Eduardo Costa, Enéias Reis, Fernanda Melchionna ,
Flordelis, Geovania de S4, Jandira Feghali, Jorge Solla, Juscelino Filho, Leandre, Liziane Bayer, Luciano Ducci,
Marco Bertaiolli, Marilia Arraes, Marina Santos , Miguel Lombardi, Milton Vieira, Olival Marques, Ossesio Silva,
Pastor Sargento Isidério, Pedro Westphalen, Pinheirinho, Rodrigo Coelho, Rosangela Gomes, Tereza Nelma,
Alan Rick, Alice Portugal, Chico D'Angelo, Chris Tonietto, Daniela do Waguinho, Diego Garcia, Heitor Schuch,
Mauro Nazif e Sergio Vidigal.

Sala da Comissao, em 4 de setembro de 2019.

Deputado ANTONIO BRITO
Presidente

SUBSTITUTIVO ADOTADO AO PROJETO DE LEI n2 2.821, DE 2019

Dispde sobre a Politica nacional de praticas integrativas e
complementares em saude e altera a Lei n2 8.080, de 19 de setembro
de 1990, para incluir as praticas integrativas e complementares em
satide no campo de atuag3do do Sistema Unico de Saude.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 12 Fica criada a Politica nacional de praticas integrativas e complementares em saude
(PNPIC), no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), compreendida como um modelo de atencg3o integral a
salde, por meio das praticas integrativas e complementares em saude (PICS), em todos os niveis de atencdo a

saude.

Art. 22 S3o diretrizes da Politica nacional de praticas integrativas e complementares em

saude:

| - Estruturacdo e fortalecimento da aten¢do em praticas integrativas e complementares em

saude no Sistema Unico de Saude, mediante:

a) incentivo a inser¢do da Politica nacional de praticas integrativas e complementares em

saude em todos os niveis de atencdo, com énfase na atencdo bdsica;



b) desenvolvimento da Politica nacional de praticas integrativas e complementares em
saude em carater multiprofissional, resguardando a atuacdo de cada profissdo e em consonancia com o nivel

de atencdo;
c) implantacdo e implementacdo de acbes e fortalecimento de iniciativas existentes;
d) estabelecimento de mecanismos de financiamento;

e) elaboracdo de normas técnicas e operacionais para implantacdo e desenvolvimento das

praticas integrativas e complementares em satde no Sistema Unico de Saude;
f) articulacdo com as demais politicas do Ministério da Saude;

g) articulagdo e valorizagdo dos saberes tradicionais e populares em saude segundo o

territdrio geografico das acdes desenvolvidas;

Il - Desenvolvimento de estratégias de qualificagdo em prdticas integrativas e
complementares em satde para profissionais no Sistema Unico de Saude, em conformidade com os principios

e diretrizes estabelecidos para educacdo permanente;

[l - Divulgacdo e informagcdo dos conhecimentos basicos das praticas integrativas e
complementares em saude para profissionais de salde, gestores e usudrios do Sistema Unico de Saude,

considerando os saberes cientifico, popular e tradicional;

IV - Provimento do acesso a medicamentos, produtos e insumos especificos para as praticas

integrativas e complementares em saude, com qualidade e seguranca;

V - Promocdo do uso racional de plantas medicinais e dos fitoterapicos em todo o territorio
nacional, fortalecendo as cadeias produtivas, as cadeias de valor e o complexo industrial e de inovagdao em

saude;

VI - Incentivo a pesquisa em praticas integrativas e complementares em saude, com foco no
aprimoramento da atencdo a salde, avaliando eficiéncia, eficacia, efetividade e seguranca dos cuidados

prestados;

VIl - Desenvolvimento de agdes de acompanhamento e avaliagdo das praticas integrativas e complementares
em saude, para instrumentalizacdo de processos de gestdo do Sistema Unico de Salide em todos os seus
niveis;

VIl - Promoc¢do de cooperacdo nacional e internacional das experiéncias das praticas
integrativas e complementares em saude nos campos da atencdo, da educacdo permanente e da pesquisa em

saude, com estabelecimento de intercambio técnico-cientifico para conhecimento e troca de informacgdes

decorrentes das experiéncias no campo da atencdo a saude, formacgao, educacdo permanente e pesquisa com



unidades federativas e paises onde a Politica nacional de praticas integrativas e complementares em saude

esteja integrada ao servico publico de saude.

Art. 32 As praticas integrativas e complementares em salde s3o compostas por
racionalidades em saude, recursos terapéuticos e praticas de cuidado que atuam para o cuidado integral dos

individuos e comunidades:
| - apiterapia;
Il - aromaterapia;
[l - arteterapia;
IV - ayurveda;
V - biodanca;
VI - bioenergética;
VIl - constelacdo familiar;
VIII - cromoterapia;
IX - danga circular;
X - geoterapia;
Xl - hipnoterapia;
XIl - homeopatia;
Xl - imposi¢cdao de maos;
XIV - medicina antroposéfica e Antroposofia Aplicada a Saude;
XV - acupuntura e medicina tradicional chinesa;
XVI - meditacdo;
XVII - musicoterapia;
XVIII - naturopatia;
XIX - osteopatia;
XX - ozonioterapia;
XXI - plantas medicinais e fitoterapia;

XXII - quiropraxia;



XXIII - reflexologia;

XXIV - reiki e imposicdo de maos;

XXV - shantala;

XXVI - terapia comunitdria integrativa;

XXVII - terapia de florais;

XXVIII - termalismo social e crenoterapia;

XXIX - yoga;

XXX — outras que venham a ser instituidas em Regulamento.

Art. 42 As agOes e os servigos de praticas integrativas e complementares em salde devem
ser integrados as demais politicas publicas de saide e compor todas as redes de atencdo a saude, nos diversos

niveis de complexidade, em concordancia com os principios e as diretrizes do Sistema Unico de Satde.

Art. 52 A Lei n2 8.080, de 19 de setembro de 1990, que “Dispde sobre as condi¢bes para a
promocdo, protecdo e recuperacao da saude, a organizacdo e o funcionamento dos servicos correspondentes

e dd outras providéncias”, passa a vigorar com as seguintes alterac¢des:

c) de saude do trabalhador;

d) de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica; e

e) de praticas integrativas e complementares em saude;

Xl - a formulacdo e execucdo da politica de sangue e seus derivados;

XIl - a formulagao e execugao da politica de praticas integrativas e complementares em
saude.

V - ciéncia e tecnologia;
VI - saude do trabalhador; e

VIl — préticas integrativas e complementares em saude.



XIX - estabelecer o Sistema Nacional de Auditoria e coordenar a avaliagdo técnica e
financeira do SUS em todo o Territério Nacional em cooperacdo técnica com os
Estados, Municipios e Distrito Federal;

XX - formular, avaliar e apoiar a Politica de praticas integrativas e complementares em
saude;

c) de alimentacdo e nutrigcao;
d) de saude do trabalhador; e

e) de praticas integrativas e complementares em saude;

d) de saneamento basico;
e) de saude do trabalhador; e

f) de praticas integrativas e complementares em saude;

Art. 62 Esta Lei entra em vigor noventa dias apds a data de sua publicacdo.

Sala da Comissdo, em 04 de setembro de 2019.

Deputado Antbnio Brito
Presidente



