CAMARA DOS DEPUTADOS

PROJETO DE LEI N.° 1.136-C, DE 2011

(Do Sr. Cesar Colnago)

Dispde sobre a Politica Nacional de Conscientizacao e Orientacdo sobre
o LES - Lupus Eritematoso Sistémico, e da providéncias; tendo parecer
da Comisséo de Seguridade Social e Familia, pela aprovacao deste e do
de n° 1342/11, apensado, com substitutivo (relatora: DEP. LEANDRE); da
Comissao de Financas e Tributacdo, pela adequacado financeira e
orcamentaria deste, na forma do Substitutivo da Comisséo de Seguridade
Social e Familia, e pela incompatibilidade e inadequacao financeira e
orcamentaria do de n°® 1342/11, apensado (relator: DEP. SERGIO
SOUZA); e da Comissao de Constituicdo e Justica e de Cidadania, pela
inconstitucionalidade deste, do Projeto de Lei n°® 1.342/2011, apensado, e
do Substitutivo da Comissdo de Seguridade Social e Familia (relator:
DEP. DIEGO GARCIA).

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:
Proposicao Sujeita a Apreciacdo Conclusiva pelas Comissdes - Art. 24 |l
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O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta Lei trata da instituicdo da “Politica Nacional de Conscientizagéo e
Orientacdo sobre o Lupus Eritematoso Sistémico - LES”.

Art. 2° Fica instituida a “Politica Nacional de Conscientizacdao e Orientagao
sobre o Lupus Eritematoso Sistémico - LES”.

Paradgrafo unico. A politica a que se refere o caput deste artigo serda
desenvolvida de forma integrada e conjunta entre a Unido, Estados, Distrito Federal e
Municipios, por meio do Sistema Unico de Salde - SUS.

Art. 3° A “Politica Nacional de Conscientizagdo e Orientagdo sobre o Lupus
Eritematoso Sistémico — LES” compreende as seguintes ag¢des, entre outras:

| — campanha de divulgacéo, tendo como principais metas:

a) elucidacao sobre as caracteristicas da doenca e seus sintomas;

b) precaucdes a serem tomadas pelos portadores;

c) orientacao sobre tratamento médico adequado;

d) orientacdo e suporte as familias de portadores de LES.

Il — implantagéo de sistema de dados visando a:

a) obtencéo de informacgdes sobre a populacao atingida;

b) deteccao do indice de incidéncia da doenca;

c) contribuicdo para aprimoramento de pesquisas cientificas sobre o tema.

lIl — Elaboracdo de parcerias e convénios com 6rgdos publicos, entidades da
sociedade civil e empresas de iniciativa privada, a fim de estabelecer trabalhos
conjuntos acerca do Lupus Eritematoso Sistémico — LES.

Art. 4° O SUS propiciara 0 acesso a medicacdo necessdaria ao controle da
doenca, bem como a bloqueadores, filtros e protetores solares, cujo uso é
imprescindivel ao portador do Lupus Eritematoso Sistémico — LES.

Art. 5° As despesas decorrentes da execucao desta lei correrdo a conta de
dotacBes orcamentarias proprias, suplementadas se necessario.

Art. 6° Esta lei entrara em vigor decorridos noventa dias de sua publicacéo.
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JUSTIFICACAO

O Lupus Eritematoso Sistémico (LES) é uma doenca crbnica de causa
desconhecida, onde acontecem alteracdes fundamentais no sistema imunoldgico da
pessoa, O Projeto que ora apresentamos propde um conjunto de atividades
destinadas a aperfeicoar o atendimento aos portadores dessa enfermidade pelo
Sistema Unico de Saude - SUS.

Faz-se necessario reconhecer o mérito da idéia, posto que esta proposicao foi
originalmente apresentada pelo ex-deputado federal Ayrton Xerez como PL n°
955/2007, o qual foi arquivado ao final da 532 legislatura, nos termos do art. 105 do
Regimento Interno da Camara dos Deputados, RICD, fazendo com que ora seja
reapresentado pelo entendimento que temos da importancia do tema.

Uma pessoa que tem LES desenvolve anticorpos que reagem contra as células
normais, podendo, consequentemente, afetar a pele, as articulagdes, rins e outros
orgdos. Nao é uma doenca contagiosa, infecciosa ou maligna, mas ndo ha
medicamento para o Lupus que funcione da mesma forma que um

antibiético funciona para acabar com uma infec¢éo. O tratamento do LES engloba uma
série de medidas, entre medicamentos e normas.

As manchas, lesdes e Ulceras orais sdo provocadas pela sensibilidade ao sol e
luz. Os pacientes com fotossensibilidade devem evitar a exposicdo ao sol e fazer uso
diario e intermitente de filtros solares.

Devido a necessidade imprescindivel do uso de filtros e protetores solares
pelos portadores de LES, o projeto original previa que esses fossem considerados
medicamentos para distribuicdo pelo SUS. No entanto, o parecer que chegou a ser
aprovado pela Comissdo de Seguridade Social e Familia — CSSF, desta Casa, nos
termos do parecer do relator, ilustre deputado Geraldo Rezende fez a ressalva de que
tal disposicédo iria de encontro as normas vigentes, pelas quais esses produtos sdo
considerados cosméticos e portanto sujeitos a procedimentos mais simplificados para
sua aprovacgao e comercializacao.

Nesse sentido, diante da imprescindibilidade do uso desses produtos pelos
portadores da doenca, alteramos a redacdo original do projeto para contemplar a
emenda do entdo relator, aprovada pela CSSF, para determinar que o SUS, além de
fornecer a medicacao necessaria ao controle da doenca, fornecera também acesso
aos filtros, protetores e blogqueadores solares aos portadores de LES, viabilizando
assim 0 acesso gratuito a esses produtos, sem ferir a legislacdo vigente. A nova

redacao esta disposta no art. 4° do projeto de lei.
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Cabe ressaltar que o estado de Sao Paulo ja possui uma Lei de
Conscientizacao sobre o LES (lei n® 10.215/1999), e cremos que estender o alcance
protetor desta norma juridica a todos os brasileiros € iniciativa que, sem duvida,
merecera o apoio dos nobres pares e a aprovagdo desta Casa.

Sala da Sessoées, em 20 de abril de 2011.

CESAR COLNAGO
DEPUTADO FEDERAL
PSDB - ES

LEGISLACAO CITADA ANEXADA PELA
COORDENACAO DE ESTUDOS LEGISLATIVOS - CEDI

LEI N°10.215, DE 19 DE JANEIRO DE 1999

Dispbe sobre a Politica Estadual de
Conscientizacdo e Orientacdo sobre o L.E.S. -
Lapus  Eritematoso  Sistémico, e da
providéncias correlatas

O GOVERNADOR DO ESTADO DE SAO PAULO:
Faco saber que a Assembléia Legislativa decreta e eu promulgo a seguinte lei:

Artigo 1° - Fica instituida no Estado de S&o Paulo a "Politica Estadual de
Conscientizacdo e Orientacdo sobre o L.E.S. - LUpus Eritematoso Sistémico".

Paréagrafo Unico - A politica estadual a que se refere o "caput" sera desenvolvida de
forma integrada e conjunta entre o Estado e Municipios, consoante as diretrizes estabelecidas
pela Lei Complementar n® 791, de 9 de margo de 1995 - Codigo de Salde do Estado de S&o
Paulo.

Artigo 2° - A "Politica Estadual de Conscientizacdo e Orientacdo sobre o L.E.S. -
LUpus Eritematoso Sistémico" compreende as seguintes agdes, dentre outras:

| - campanha de divulgacdo sobre o L.E.S. - Lupus Eritematoso Sistémico, tendo
como principais metas:

a) elucidacdo sobre as caracteristicas da moléstia e seus sintomas;

b) precaucdes a serem tomadas pelos portadores da moléstia;

c) tratamento médico adequado;

d) orientacdo e suporte familiar;

Il - implantacdo, através dos 6rgdos competentes, de sistema de coleta de dados
sobre os portadores da moléstia, visando a:

a) obtencdo de elementos informadores sobre a populagdo atingida pela moléstia;

b) deteccdo do indice de incidéncia da moléstia no Estado;

c) contribuigdo para o aprimoramento das pesquisas cientificas do setor;

Il - firmar convénios com outros orgdos publicos, entidades, associacOes e
empresas de iniciativa privada, sempre que necessario, a fim de estabelecer trabalhos conjuntos
acerca do L.E.S. - Lupus Eritematoso Sistémico.
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PROJETO DE LEI N.° 1.342, DE 2011

(Do Sr. Otavio Leite)

DispBe sobre o acesso gratuito dos portadores do Lupus Eritematoso
Sistémico - LES aos protetores e filtros solares.

DESPACHO:
APENSE-SE AO PL-1136/2011.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° - Os portadores do Lupus Eritematoso Sistémico — LES tém
assegurado o acesso gratuito aos protetores e filtros solares.

Art. 2° - A distribuicdo gratuita dos protetores e filtros solares sera
realizada por meio dos mecanismos préprios do Sistema Unico de Satide — SUS.

Art. 3° - As despesas decorrentes da implementacdo desta Lei serédo
custeadas com recursos do Or¢camento da Seguridade Social.

Art. 4°- Esta Lei entrara em vigor na data de sua publicacéo.

JUSTIFICACAO

7z

O LuUpus Eritematoso Sistémico — LES ou apenas LUpus € uma doenca
inflamatéria crénica de origem autoimune, cujos sintomas podem surgir em diversos
orgaos de forma lenta e progressiva ou mais rapidamente. S&o reconhecidos dois tipos
principais de LUpus: o cutaneo, que se manifesta com manchas na pele,
principalmente nas areas que ficam expostas a luz solar, e o sistémico, no qual um ou
mais 6rgaos internos sao acometidos. O LUpus pode ocorrer em pessoas de qualquer
idade, raca e sexo, porém as mulheres sdo as principais vitimas.

No Brasil, ndo dispomos de nimeros exatos, mas as estimativas indicam que
existam cerca de 65.000 pessoas com Lupus. Acredita-se assim que uma a cada
1.700 mulheres no Brasil tenha a doenca. Desta forma, em uma cidade como o Rio
de Janeiro teriamos cerca de 4.000 pessoas com LuUpus e em Sao Paulo
aproximadamente 6.000 por essa razao, para 0s reumatologistas, o LUpus é uma
doenca razoavelmente comum no seu dia-dia.

Os sintomas do LES sé&o diversos e tipicamente variam em intensidade de
acordo com a fase de atividade ou remissdo da doenga. As lesdes de pele ocorrem
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em 80% dos casos, ao longo da evolugéo da doenca, com manchas avermelhadas
nas macdas do rosto e dorso do nariz. As chamadas lesdes discoides, que também
ocorrem mais frequentemente em areas expostas a luz, sdo bem delimitadas e podem
deixar cicatrizes com atrofia e alteracdes na cor da pele.

Nesse sentido, a maioria das pessoas com Lupus tem sensibilidade ao sol, e
essa sensibilidade néo € s6 a luz direta do sol, mas a claridade. Logo, mesmo nos
dias nublados e na sombra de uma forma geral, € necessario usar protetor ou filtro
solar.

A distribuicdo dos protetores e filtros solares, além de dar efetividade a um
direito basico da cidadania, desonerara, em longo prazo, o SUS com relacdo aos
custos com procedimentos cirdrgicos, tratamentos, reabilitacdo e afastamentos do
trabalho.

Esta € uma proposta ja reivindicada, seja por portadores do Lupus ou
profissionais da &area da saude, como o caso do nucleo de reumatologia da
Universidade Estadual do Rio de Janeiro — UERJ, do renomado Dr. Evandro Mendes
Klumb e da Associacdo dos Portadores e Amigos de Lupus do Rio de Janeiro —
APALURJ, presidida pela Sra. Sandra Madalena Lucas.

Assim, solicito o apoio dos nobres colegas para aprovarmos a presente
proposicéo, pois estamos oferecendo uma importante contribuicdo para parcela da
populacéo brasileira que luta diariamente contra o LUpus.

Sala das Sessodes, em 12 de maio de 2011.

Deputado OTAVIO LEITE
PSDB/RJ

COMISSAO DE SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA

| - RELATORIO

O projeto principal estabelece a Politica Nacional de
Conscientizacédo e Orientacdo sobre o Lupus Eritematoso Sistémico — LES —, a ser
desenvolvida pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios, por meio do Sistema
Unico de Saude. Sdo propostas diferentes a¢des, como campanha de divulgacéo a
respeito da doenca, sintomas, cuidados, tratamento meédico, orientacéo e suporte as
familias. Deve ser implantado sistema de informacfes para obter dados sobre
incidéncia, perfil da populacao atingida e aperfeicoar pesquisas cientificas. Devem ser
estabelecidos convénios e parcerias com oOrgaos publicos, entidades da sociedade
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civil e empresas da iniciativa privada para o desenvolvimento de trabalhos conjuntos
acerca do LES.

O art. 4° determina que o SUS forneca medicagéo,
bloqueadores, filtros e protetores solares aos pacientes. O artigo seguinte estabelece
que as despesas correrdo por dotacbes orgcamentarias proprias, suplementadas se
necessario.

O Autor justifica a relevancia da proposta, apresentada
originalmente em 2007 pelo Deputado Ayrton Xerez, pela sensibilidade de pessoas
com lupus a luz solar, que provoca o surgimento de manchas, lesdes e Ulceras.
Considera imprescindivel o uso de bloqueadores solares. Ressalta ainda que o estado
de Sao Paulo editou, em 1999, lei de teor semelhante.

O projeto apensado, do Deputado Otavio Leite, assegura
acesso gratuito a protetores e filtros solares para pacientes com LES. A distribuicao
sera feita por meio de mecanismos préprios do SUS. Determina, por fim, que as
despesas sejam custeadas pelo Orcamento da Seguridade Social.

N&o foram apresentadas emendas. As Comissfes de Financas
e Tributacdo e de Constituicdo e Justica e de Cidadania apreciardo as propostas a
seqguir.

I - VOTO DA RELATORA

O Lupus Eritematoso Sistémico traz repercussdes graves para
os doentes. Como ressaltam os autores, € uma doenca relativamente comum. A maior
parte dos portadores € mulher em idade reprodutiva e a gestacdo nesse grupo
apresenta risco aumentado. S&o comuns problemas sistémicos resultantes do
processo inflamatério autoimune generalizado e deposicéo de imunocomplexos, como
artrite, pericardite e miocardite, nefrite, vasculite, penumonite, miosite. Surgem
também quadros neurolégicos e psiquiatricos. A exposicdo a luz solar sem protecdo
agrava as manifestacGes cutaneas. A mortalidade entre pacientes lapicos é cinco a

dez por cento maior que na populacdo em geral.

Em 7 de fevereiro de 2013, apds Consulta Publica, foi editada a
Portaria 100, do Ministério da Saude, que aprovou o Protocolo Clinico e Diretrizes
Terapéuticas do Lupus Eritematoso Sistémico. Essa norma aborda drogas usadas
para tratamento medicamentoso, rotinas diagndésticas, acompanhamento,
consentimento esclarecido. O documento nao explicita o fornecimento de protetores
solares para pacientes lUpicos, mas preconiza:
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adotar protecdo contra luz solar e outras formas de irradiacao ultravioleta, por

meio de barreiras fisicas, como roupas com mangas longas, gola alta e uso

de chapéus; evitar exposicdo direta ou indireta ao sol e a lampadas

fluorescentes ou halégenas.

Quanto ao tratamento ndo medicamentoso, a referida norma
determina, entre outras medidas, a realizacdo de exercicios fisicos, avaliacdo
oftalmoldgica periddica, adocdo de dieta balanceada, suspensdo do tabagismo.

Estabelece que é necessario:

prestar aconselhamento, suporte e orientacdo por meio de tratamento

multidisciplinar para o paciente e seus familiares, informar sobre a doenca e

sua evolucao, possiveis riscos e recursos disponiveis para diagnéstico e

tratamento; transmitir otimismo e motivacdo para estimular a adesédo ao

tratamento e o cumprimento dos projetos de vida.

Vemos, assim, que houve progresso desde a apresentacao das
propostas. No entanto, pacientes relatam dificuldade de diagnéstico, inclusive por falta
de suspeita clinica, acesso restrito a medicamentos e a bloqueadores solares. Cabe
a nos colaborar no equacionamento das dificuldades dentro da esfera de competéncia
do Poder Legislativo.

Assim, consideramos que as propostas da Politica Nacional de
Conscientizacdo e Orientacdo sobre o Lupus Eritematoso Sistémico sdo bastante
oportunas e vém ao encontro dos anseios dos portadores e dos profissionais de
saude. Portanto, nossa recomendacao € no sentido de aprovar o mérito dos projetos.
No entanto, o projeto principal € mais abrangente que o apensado e engloba sua
proposta.

Assim, nosso parecer € pela aprovacao do Projeto de Lei 1.136,
de 2011 e de seu apensado, Projeto de Lei 1.342, de 2011, nos termos do substitutivo
em anexo.

Sala da Comissao, em 9 de maio de 2016.

Deputada LEANDRE
Relatora

SUBSTITUTIVO AO PROJETO DE LEI N2 1.136, DE 2011
(Apenso o Projeto de Lei 1.342, de 2011)

Dispde sobre a Politica de Conscientizacdo e
Orientacdo sobre o Lupus Eritematoso Sistémico
— LES.

O Congresso Nacional decreta:
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Art. 1° Esta Lei institui a “Politica Nacional de Conscientizacéo e
Orientacdo sobre o Lupus Eritematoso Sistémico - LES”.

Art. 2° Serdo desenvolvidas, de acordo com as normas
regulamentadoras e de forma permanente, agdes de:

| — esclarecimento e educacgéo continuada para a sociedade e
profissionais de saude, abordando, dentre outras:

a) caracteristicas da doenca e seus sintomas;

b) orientacdo sobre medidas de protecdo, tratamento e
prevencao de sequelas.

[l-atencao integral, medicamentosa e ndo medicamentosa;
[l - Vigilancia epidemiolégica;

IV -Estimulo ao desenvolvimento de pesquisas cientificas.
V - Orientacéo e suporte as familias de portadores

VI — Estabelecimento de parcerias com 6rgaos publicos,
entidades da sociedade civil e empresas da iniciativa privada para desenvolvimento
de trabalhos conjuntos.

Art. 3°. Esta lei entra em vigor cento e oitenta dias apds sua
publicacéo.

Sala da Comissao, em 9 de maio de 2016.

Deputada LEANDRE
Relatora

Ill - PARECER DA COMISSAO

A Comissdo de Seguridade Social e Familia, em reunido
ordinaria realizada hoje, aprovou unanimemente o Projeto de Lei n® 1.136/2011 e o
PL 1342/2011, apensado, com substitutivo, nos termos do Parecer da Relatora,
Deputada Leandre.

Estiveram presentes os Senhores Deputados:

Conceicdo Sampaio - Presidente, Hiran Gongalves e Odorico
Monteiro - Vice-Presidentes, Adelson Barreto, Benedita da Silva, Carlos Gomes,
Carlos Manato, Carmen Zanotto, Célio Silveira, Dr. Jorge Silva, Dr. Sinval Malheiros,
Eduardo Barbosa, Flavinho, Geovania de Sa, Geraldo Resende, Giovani Cherini, Jean
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Wyllys, Joao Marcelo Souza, Jones Martins, Jorge Solla, Laura Carneiro, Leandre,
Mandetta, Marcelo Belinati, Pepe Vargas, Ricardo Bentinho, Shéridan, Sdéstenes
Cavalcante, Adelmo Carneiro Ledo, Alan Rick, Arnaldo Faria de S&, Christiane de
Souza Yared, Danilo Forte, Diego Garcia, Flavia Morais, Francisco Floriano, Joao
Campos, Lobbe Neto, Raquel Muniz, Rdmulo Gouveia, Roney Nemer, Rosangela
Gomes e Valtenir Pereira.

Sala da Comissao, em 19 de outubro de 2016.

Deputada CONCEICAO SAMPAIO
Presidente

SUBSTITUTIVO ADOTADO PELA COMISSAO
PROJETO DE LEI No 1.136, DE 2011
(Apenso o PL 1.342, de 2011)

DispBe sobre a Politica de Conscientizacdo e

Orientacé@o sobre o Lupus Eritematoso Sistémico
— LES.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta Lei institui a “Politica Nacional de Conscientizagao e
Orientacédo sobre o Lupus Eritematoso Sistémico - LES”.

Art. 2° Serdo desenvolvidas, de acordo com as normas
regulamentadoras e de forma permanente, acoes de:

| — esclarecimento e educacgéo continuada para a sociedade e
profissionais de saude, abordando, dentre outras:

a) caracteristicas da doenca e seus sintomas;

b) orientacdo sobre medidas de protecdo, tratamento e
prevencao de sequelas.

Il - atencao integral, medicamentosa e ndo medicamentosa;
[l - Vigilancia epidemiolégica;

IV -Estimulo ao desenvolvimento de pesquisas cientificas.
V - Orientacgdo e suporte as familias de portadores

VI — Estabelecimento de parcerias com 6rgaos publicos,
entidades da sociedade civil e empresas da iniciativa privada para desenvolvimento
de trabalhos conjuntos.
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Art. 3°. Esta lei entra em vigor cento e oitenta dias apos sua

publicacao.
Sala da Comisséao, em 19 de outubro de 2016.
Deputada CONCEICAO SAMPAIO
Presidente
COMISSAO DE FINANCAS E TRIBUTACAO
l. RELATORIO

A proposicao em epigrafe, de autoria do Deputado CESAR COLNAGO,
trata da “Politica Nacional de Conscientizacdo e Orientacdo sobre o LES — Lupus
Eritematoso Sistémico, e d&a providéncias”.

A Politica Nacional de Conscientizacdo e Orientacdo sera desenvolvida
de forma integrada e conjunta pela Unido, Estados e Municipios, por meio do Sistema
Unico de Saude - SUS (art. 2°, paragrafo Unico). A proposta ainda discrimina as
principais acdes da nova politica, que envolverd campanha de divulgacdo sobre o
Lupus Eritematoso Sistémico (LES.); implantacdo de sistema de coleta de dados
sobre os portadores da moléstia e a realizacdo de convénios com outros 0rgaos
publicos, entidades, associacfes e empresas de iniciativa privada, sempre que
necessario, a fim de estabelecer trabalhos conjuntos acerca do LES.

Dispde o projeto (art. 4°) que o SUS propiciara ao portador do LES
acesso a medicacao necesséria ao controle da doenca, bem como a blogueadores,
filtros e protetores solares.

Prevé também que as despesas decorrentes da politica correrdao a conta
de dotacdes orcamentarias proprias, suplementadas se necessario.

A proposta principal, foi apensado o PL n° 1.342, de 2011, que assegura
aos portadores da doencga 0 acesso gratuito a protetores e filtros solares

Sob regime ordinario de tramitacdo, a matéria foi encaminhada a
Comissao de Seguridade Social e Familia, onde foi aprovada por unanimidade nos
termos do Substitutivo, que prevé o desenvolvimento de a¢cbes para conscientizagdo
e orientacdo sobre o Lupus Eritematoso a partir de normas regulamentadoras (art. 2°)
e suprime dispositivo que tratava do acesso a medicamentos, protetores e filtros
solares.

Encaminhado a Comisséo de Financas e Tributacdo, fomos honrados,
por despacho da Presidéncia da Comisséao, com a designacéo para relatar a proposta.
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N&o foram apresentadas emendas ao Projeto em comento.

E o relatorio.

I. VOTO

A matéria foi encaminhada a esta Comisséo para exame de “adequagao
financeira e orgamentéria”, nos termos do art. 54 do Regimento Interno desta Casa.
Cabe-nos, portanto, examinar a conformidade da proposicdo com a legislacéo
orcamentaria, especialmente no tocante ao plano plurianual, a lei de diretrizes
orcamentarias e a lei orcamentaria anual; bem como com a Lei de Responsabilidade
Fiscal.

A luz do Plano Plurianual aprovado 2016-2019!, verifica-se que a
medida proposta, embora ndo contemplada especificamente no rol das acdes
aprovadas para o quadriénio, ndo apresenta incompatibilidade com as diretrizes,
objetivos e metas tracadas para o periodo.

Entretanto, o mesmo néo ocorre em relacédo a Lei de Responsabilidade
Fiscal — LRF? e a Lei de Diretrizes Orcamentarias®. O Projeto estabelece (art. 4°) a
obrigacao de o SUS propiciar “o acesso a medicacao necessaria ao controle da doenca, bem
como a bloqueadores, filtros e protetores solares, cujo uso é imprescindivel ao portador do
Lupus Eritematoso Sistémico — LES ao controle da moléstia”. Portanto, enseja novas
despesas ao SUS.

Os gastos gerados se enquadram na condicdo de despesas obrigatorias
de carater continuado, nos termos do art. 17 da LRF*. Sendo assim, estdo sujeitos a
observancia do disposto nos, 88 1° e 2° do referido dispositivo. Pelo § 1°, o ato que
criar ou aumentar despesa de carater continuado deverd ser instruido com a
estimativa do impacto orcamentario-financeiro no exercicio em que deva entrar em
vigor e nos dois subseqientes. O § 2°, por sua vez, estabelece que tal ato devera
estar acompanhado de comprovacdo de que a despesa criada ou aumentada nao
afetara as metas de resultados fiscais previstas na Lei de Diretrizes Orcamentarias -
LDO, devendo seus efeitos financeiros, nos periodos seguintes, ser compensados
pelo aumento permanente de receita ou pela reducdo permanente de despesa.

Tais aspectos séo reforcados pela LDO (art. 114 da LDO 2019)°, ao

1 Lei n° 13.249, de 2016 (PPA 2016-2019).

2 ei Complementar n° 101, de 04 de maio de 2000.

3 Lei 13.473, de 2017 (LDO para 2018) e Lei n° 13.707, de 2018 (LDO para 2019).

4 Na definigao do art. 17 da LRF, “considera-se obrigatéria de carater continuado a despesa corrente derivada de lei, medida
proviséria ou ato administrativo normativo que fixem para o ente a obrigagdo legal de sua execucao por um periodo superior a
dois exercicios”.

5 Art. 114. As proposigdes legislativas e as suas emendas, conforme o art. 59 da Constituigdo, que, direta ou indiretamente,
importem ou autorizem diminuicdo de receita ou aumento de despesa da Unido, deverdo estar acompanhadas de estimativas
desses efeitos no exercicio em que entrarem em vigor e nos dois exercicios subsequentes, detalhando a memoria de célculo
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exigir que proposicoes desta natureza apresentem a correspondente estimativa de
impacto orcamentario e financeiro, bem como as medidas de compensacéao. Situacao
gue se mostra ainda mais relevante no atual contexto de busca de equilibrio nas
contas publicas.

Destaque-se que, apesar de ser a saude direito de todos e dever do
Estado, € essencial que o 6rgdo estatal competente regulamente medicamentos e
tratamentos a serem ministrados a portadores de doenca. Entretanto, a proposta néo
estabelece qualquer critério de selecdo, autorizagdo ou regulamentacdo para o
fornecimento desses medicamentos®.

Além disso, o Projeto principal determina que o SUS propicie
“bloqueadores, filtros e protetores solares” e o apensado (PL n°® 1.342, de 2011)
assegura aos portadores da doenca o0 acesso gratuito aos protetores e filtros solares.
Para tais despesas, entretanto, ndo encontramos previsdo na Lei de Meios vigente.

Ainda sobre a questéo de equilibrio fiscal, cumpre mencionar a Emenda
Constitucional n® 95/2016, que instituiu 0 Novo Regime Fiscal e regras para elevacao
de despesas. Nesse sentido, 0 novo art. 113 do Ato das Disposi¢cdes Constitucionais
Transitérias (ADCT) determina que “proposicéo legislativa que crie ou altere despesa
obrigatdria ou rendncia de receita devera ser acompanhada da estimativa do seu impacto
orcamentario e financeiro,” o que também nao é observado pelas proposi¢cdes
mencionadas.

N&o atender as exigéncias mencionadas enseja a incompatibilidade dos
projetos em analise. No entanto, a fim de evitar o comprometimento da proposta, de
evidente mérito, entendemos possivel adequar a proposta principal por meio de ajuste
na redacdo do art. 4°, de forma a restringir o fornecimento pelo Sistema de Saude
agueles produtos selecionados, autorizados e padronizados pelo Ministério da Saude,
bem como suprimir a obrigatoriedade de o Sistema propiciar aos portadores da
doenca bloqueadores e protetores solares. Entendemos que tal emenda afasta a
incompatibilidade e mostra-se em consonancia com a redacao ja utilizada em outros
normativos relacionados a legislacéo da saude’”

Em relacdo a Lei de Meios, apesar da auséncia de programacao
especifica voltada a prevencdo e tratamento da doenca no Orcamento Anual,
entendemos que o ajuste no art. 4° é suficiente para sanar a inadequacéo da proposta.
De fato, com tal alteracdo, a proposta deixa de configurar despesa nova, uma vez que

respectiva e correspondente compensagéo para efeito de adequacdo or¢gamentaria e financeira, e compatibilidade com as
disposi¢@es constitucionais e legais que regem a matéria. (Lei n° 13.707, de 2018)

& Aspecto que era mencionado no art. 4°do PL n° 955, de 2007, citado na justificativa da proposig&o.

"Lei n® 11.347, de 27 de setembro de 2006, que “dispde sobre a distribuigdo gratuita de medicamentos e materiais necessarios
a sua aplicacdo e a monitoracgéo da glicemia capilar aos portadores de diabetes, e Lei n® 9.313, de 13 de novembro de 1996, que
“dispde sobre a distribuicdo gratuita de medicamentos aos portadores do HIV e doentes de AIDS.

8 Lein® 13.808, de 2019 (LOA 2019).
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os protocolos clinicos e diretrizes terapéuticas publicados pelo Ministério da Saude
para as doencas contempladas no componente especializado da assisténcia
farmacéutica ja alcangcam o tratamento de LUpus Eritematoso Sistémico®.

Por fim, considerando ser o SUS integrado pelas trés esferas de
governo e a necessidade de regulamentacdo da matéria, entendemos indispensavel
adequar o art. 5° da Proposta. Com a alterac&o proposta, as despesas decorrentes da
implementacéo da Lei serado financiadas com recursos do orcamento da Seguridade
Social da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios'®, a partir da
pactuacao efetuada na Comisséo Intergestores Tripartite.

Em relacdo ao Substitutivo aprovado pela CSSF, entendemos néo
apresentar incompatibilidade ou inadequacdo, uma vez que ndo determina o acesso
a medicamentos ou bloqueadores, filtros e protetores solares, mas prevé que a
Politica Nacional de Conscientizacdo e Orientacdo sobre o Lupus Eritematoso
Sistémico — LES seja desenvolvida de acordo com as normas regulamentadoras e de
forma permanente (art. 2°).

Em face do exposto, VOTAMOS pela:

| - ADEQUACAO E COMPATIBILIDADE ORCAMENTARIA E
FINANCEIRA do Projeto de Lei n° 1.136, de 2011, desde que acolhidas as
emendas de adequacéo n° 01 e 02;

i - ADEQUAQAO E COMPATIBILIDADE ORCAMENTARIA E
FINANCEIRA do Substitutivo aprovado pela Comissdo de Seguridade Social e
Familia; e

" - INADEQUACAO E INCOMPATIBILIDADE ORCAMENTARIA E
FINANCEIRA do Projeto de Lei n® 1.342, de 2011.

Sala da Comissao, em 29 de abril de 2019

Deputado SERGIO SOUZA
Relator

EMENDA DE ADEQUACAO N° 01 (Modificativa)
Dé-se ao art. 3° do Projeto de Lei n®1.136, de 2011, a seguinte redacao:

Art. 4° O Sistema Unico de Salde devera propiciar aos
portadores de Lupus Eritematoso Sistémico acesso aos

9 Portaria MS n° 100, de 7 de fevereiro de 2013, aprova o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas do LUpus Eritematoso Sistémico.
10 Conforme implementado por meio do art. 2° da Lei n° 9.313/96: “As despesas decorrentes da implementag&o desta Lei serdo
financiadas com recursos do orgamento da Seguridade Social da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios”
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medicamentos necessarios para controle da doenca.

8§ 1° Compete ao Poder Executivo, por meio do Ministério da
Saude, selecionar, autorizar e padronizar os medicamentos
de que trata o caput, com vistas a orientar a aquisi¢cao pelos
gestores do Sistema Unico de Satde.

8§ 2° A selegéo a que trata 0 §1° sera revista e republicada
anualmente, ou sempre que se fizer necessario, para se
adequar ao conhecimento cientifico atualizado e a
disponibilidade de novos medicamentos e tecnologias.

Sala da Comissao, em 29 de abril de 2019.

Deputada SERGIO SOUZA
Relator

EMENDA DE ADEQUACAO N° 02 (Modificativa)
Dé-se ao art. 5° do Projeto de Lei n°®1.136, de 2011, a seguinte redacao:

“Art. 5° As despesas decorrentes da implementacao desta Lei
serdo financiadas com recursos do orcamento da Seguridade
Social da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios.

Paragrafo Unico. A responsabilidade financeira de cada ente
sera pactuada na Comissao Intergestores Tripartite.”

Sala da Comissao, em 29 de abril de 2019

Deputado SERGIO SOUZA
Relator

COMPLEMENTACAO DE VOTO

No dia 03 de julho de 2019, a Comisséo de Financas e Tributacéo se reuniu
para discutir e votar o parecer deste Relator. Nesta ocasiao, reformulamos nosso voto,
retirando as emendas de relator que pretendiamos apresentar e nos manifestamos
assim:

Diante do exposto, votamos pela:

I- ADEQUACAO E COMPATIBILIDADE ORCAMENTARIA E
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FINANCEIRA do Projeto de Lei n° 1.136, de 2011, na forma do Substitutivo aprovado
pela Comisséo de Seguridade Social e Familia; e

ll- INADEQUACAO E INCOMPATIBILIDADE ORCAMENTARIA E
FINANCEIRA do Projeto de Lei n°® 1.342, de 2011”.

Sala da Comissao, em 3 de Julho de 2019.

Deputado SERGIO SOUZA
Relator

Il - PARECER DA COMISSAO

A Comissdo de Financas e Tributacdo, em reunido
extraordinaria realizada hoje, concluiu unanimemente pela adequacao financeira e
or¢camentéria do Projeto de Lei n°® 1.136/2011, na forma do Substitutivo da Comisséo
de Seguridade Social e Familia, e pela incompatibilidade e inadequacéao financeira e
orgamentéaria do PL n°® 1.342/2011, apensado, nos termos do Parecer do Relator,
Deputado Sergio Souza, que apresentou complementacao de voto.

Estiveram presentes os Senhores Deputados:

Sergio Souza - Presidente, Giovani Feltes e Vinicius Farah -
Vice-Presidentes, Afonso Florence, Alé Silva, Celso Sabino, Denis Bezerra, Elias Vaz,
Felipe Rigoni, Fernando Monteiro, Flavio Nogueira, Glaustin Fokus, Heitor Freire,
Hercilio Coelho Diniz, Hildo Rocha, Lucas Redecker, Luis Miranda, Otto Alencar Filho,
Paes Landim, Paulo Ganime, Pedro Paulo, Rui Falcdo, Ruy Carneiro, Walter Alves,
Celso Maldaner, Chiquinho Braz&o, Christiane de Souza Yared, Christino Aureo,
Daniel Silveira, Dr. Frederico, Edilazio Janior, Eduardo Cury, Evair Vieira de Melo,
Fabio Mitidieri, Felicio Laterca, Fred Costa, Junior Bozzella, Laercio Oliveira, Luiz
Philippe de Orleans e Braganca, Marcio Labre, Newton Cardoso Jr, Paula Belmonte,
Rodrigo Coelho e Santini.

Sala da Comisséo, em 3 de julho de 20109.

Deputado SERGIO SOUZA
Presidente

COMISSAO DE CONSTITUICAO E JUSTICA E DE CIDADANIA

| - RELATORIO

O projeto de lei sob exame visa a instituir a “Politica Nacional de
Conscientizagéo e Orientagdo sobre o LES — Lupus Eritematoso Sistémico”, a qual
sera desenvolvida pelos entes federados por meio do Sistema Unico de Sautde (SUS)
e menciona variadas acfes que essa politica abrigaria (campanha de divulgacéo,

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO

PL 1136-C/2011



18

obtencéo de informacdes especificas sobre a moléstia e elaboracéo de parcerias e
convénios com 6rgaos publicos).

Diz a proposi¢cao que o SUS providenciara acesso a medicacao e
também a bloqueadores, filtros e protetores solares. Diz, ademais, que as despesas
de execucdo da lei correrdo a conta de dotacbes orgcamentarias proprias.

Esta apensado a proposicao principal o PL n° 1.342/2011, que propde
seja assegurado as pessoas acometidas pela doenca acesso gratuito a protetores e
filtros solares.

A Comissao de Seguridade Social e Familia opinou pela aprovacao
de ambos os textos, na forma de substitutivo, o qual manteve, em linhas gerais, o
proposto no projeto principal, mas prevendo que o detalhamento das agdes seria feito
em normas regulamentadoras.

A Comisséo de Financas e Tributacdo opinou, com complementacao
de voto, pela adequacdo e compatibilidade orcamentaria e financeira do PL n°
1.136/2011, principal, na forma do substitutivo da CSSF e pela inadequacéo e
incompatibilidade orcamentaria e financeira do PL n°® 1.342/2011, apensado.

Vém, agora, as proposicoes a esta Comisséo para que se manifeste
sobre constitucionalidade, juridicidade e técnica legislativa, nos termos regimentais.

E o relatorio.

II - VOTO DO RELATOR

A matéria é da competéncia da Unido, cabendo ao Congresso
Nacional sobre ela manifestar-se em lei. Inexiste reserva de iniciativa.

No que concerne ao exame da constitucionalidade material,
entretanto, entendo evidente a existéncia de problema insanavel nas proposicdes sob
exame.

Com efeito, nenhuma delas vem acompanhado por estimativa de seu
impacto orcamentario e financeiro, como determina o artigo 113 do Ato das
Disposi¢des Constitucionais Transitérias (ADCT).

Nesse sentido, o Relator da matéria na Comissao de Financas e
Tributacéo, Deputado Sérgio Souza, afirma, em seu parecer, exarado em 29 de abril
do corrente ano:

“(...) Ainda sobre a questgo de equilibrio fiscal, cumpre mencionar a
Emenda Constitucional n° 95/2016, que instituiu 0 Novo Regime Fiscal e regras para
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elevacdo de despesas. Nesse sentido, o novo art. 113 do Ato das Disposicbes
Constitucionais Transitorias (ADCT) determina que ‘proposigéo legislativa que crie ou
altere despesa obrigatéria ou renuncia de receita devera ser acompanhada da
estimativa do seu impacto orgamentario e financeiro’, o que também néao é observado
pelas proposi¢cdes mencionadas (...) Ndo atender as exigéncias mencionadas enseja
a incompatibilidade dos projetos em analise”.

Ocorre que, logo a seguir, o citado Relator assevera:

“(...) No entanto, a fim de evitar o comprometimento da proposta, de
evidente mérito, entendemos possivel adequar a proposta principal por meio de ajuste
na redacéo do art. 4°, de forma a restringir o fornecimento pelo Sistema de Saude
agueles produtos selecionados, autorizados e padronizados pelo Ministério da Saude,
bem como suprimir a obrigatoriedade de o Sistema propiciar aos portadores da
doenca bloqueadores e protetores solares. Entendemos que tal emenda afasta a
incompatibilidade e mostra-se em consonancia com a redacao j4 utilizada em outros
normativos relacionados a legislacdo da saude (...) Em relac&o a Lei de Meios, apesar
da auséncia de programacao especifica voltada a prevencao e tratamento da doenca
no Orcamento Anual, entendemos que o ajuste no art. 4° é suficiente para sanar a
inadequacao da proposta. De fato, com tal alteracdo, a proposta deixa de configurar
despesa nova, uma vez que os protocolos clinicos e diretrizes terapéuticas publicados
pelo Ministério da Saude para as doencas contempladas no componente
especializado da assisténcia farmacéutica ja alcancam o tratamento de LuUpus
Eritematoso Sistémico”.

Foram apresentadas duas emendas perante a Comissao de Financas
e Tributacdo. No entanto, em complementacdo de voto apresentada, o Relator da
matéria retirou as duas emendas e modificou seu voto (favoravel a adequacédo e
compatibilidade do projeto principal, na forma do substitutivo, e pela inadequacéo e
incompatibilidade do apenso).

Talvez tenha havido um lapso, mas nem o primeiro voto nem a
complementacao de voto afastam o vicio dos projetos de lei — principal e apensado —
e do substitutivo da CSSF, por desatencéo ao citado artigo 113 do ADCT.

Opino, portanto, pela inconstitucionalidade material do PL n°
1.136/2011, principal; do PL n° 1.342/2011, apensado: e do substitutivo adotado na
Comisséo de Seguridade Social e Familia, restando prejudicada a analise dos demais
aspectos de competéncia desta Comissao.

Sala da Comissédo, em 17 de setembro de 2019.

Deputado DIEGO GARCIA
Relator
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Il - PARECER DA COMISSAO

A Comisséo de Constituicdo e Justica e de Cidadania, em
reunido ordinaria realizada hoje, opinou pela inconstitucionalidade do Projeto de Lei
n° 1.136/2011, do Projeto de Lei n°® 1.342/2011, apensado, e do Substitutivo da
Comissédo de Seguridade Social e Familia, nos termos do Parecer do Relator,
Deputado Diego Garcia.

Estiveram presentes os Senhores Deputados:

Felipe Francischini - Presidente, Bia Kicis e Caroline de Toni -
Vice-Presidentes, Alencar Santana Braga, Aureo Ribeiro, Clarissa Garotinho,
Delegado Marcelo Freitas, Delegado Waldir, Diego Garcia, Eduardo Cury, Enrico
Misasi, Fabio Trad, Geninho Zuliani, Gilson Marques, Jodo Campos, Joao H. Campos,
Jodo Roma, Joenia Wapichana, José Guimaraes, Julio Delgado, Luizdo Goulart,
Marcelo Ramos, Margarete Coelho, Patrus Ananias, Paulo Eduardo Martins, Paulo
Teixeira, Renildo Calheiros, Samuel Moreira, Sergio Toledo, Shéridan, Taliria Petrone,
Angela Amin, Cassio Andrade, Chiquinho Braz&o, Chris Tonietto, Delegado Pablo,
Erika Kokay, Francisco Jr., Guilherme Derrite, Gurgel, José Medeiros, Junior Bozzella,
Lucas Redecker, Luiz Carlos, Luiz Philippe de Orleans e Braganga, Marcelo Freixo,
Reginaldo Lopes, Rogério Peninha Mendonca, Sanderson, Sostenes Cavalcante e Zé
Silva.

Sala da Comissao, em 3 de outubro de 2019.

Deputado FELIPE FRANCISCHINI
Presidente

FIM DO DOCUMENTO
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