PROJETO DE LEI N° , DE 2003
(Do Sr. Inocéncio Oliveira)

Altera o art. 22 da Lei n°® 8.742, de 07
de dezembro de 1993, e da outras
providéncias.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° O art. 22 da Lei n® 8.742, de 07 de ddme de 1993, que dispde
sobre a organizacao da Assisténcia Social, pagg@a@ar com a seguinte redacao:

“ Art. 22 Os beneficios eventuais destinam-satender necessidades
resultantes de situacdes de vulnerabilidade tefnpgorconsistindo:

| — no pagamento de auxilio por natalidade ou mastéamilias com
renda mensal per capita igual ou inferior a um tgu@r/4) do salario
minimo;

Il — no pagamento de um salario minimo mensal &oieiete mental

submetido a tratamento médico no ambito do Sisteémi@o de

Saude, na forma instituida pela Lei n° 10.424,5ldel abril de 2002,
tenha ele direito ou ndo ao beneficio previsto mo2® desta Lei.”

Art. 2° Esta Lei entra em vigor na data de sudigacao.

JUSTIFICACAO

O projeto visa modifica a Lei n°® 8.742, de 07dézembro de 1993, que
organiza a Assisténcia Social, assegurando o pagarde um salario minimo mensal aos
deficientes mentais que foram submetidos a trattomekdico através do Sistema Unico
de Saude (SUS), em regime de atendimento domialiade internacdo domiciliar, tal
como previsto na Lei n® 10.424, de 2002, que alterdei n° 8.080, de 19 de setembro de
1990, que institui o0 SUS. O dispositivo alteradp itispeito aos beneficios eventuais, de
carater temporario, em favor das pessoas alcanpatiaseferida Lei de Assisténcia Social.
O texto em vigor soO define como beneficios evestoaauxilio-natalidade e o auxilio por
morte, pagos “ as familias cuja renda per capi@ iséerior a ¥4 (um quarto) do salario
minimo.” A propria norma, porém, autoriza a insgéo de outros, para acudir a situacoes
transitérias da crianca, da familia, do idoso,ay@st nutriz e dos portadores de deficiéncia.



A mudanca proposta visa incluir entre eles a @swis material ao deficiente mental em
tratamento no ambito do SUS, mediante atendimantoternacao domiciliar.

A iniciativa fortalece e até complementa a Lei 10.424/2002, que
regulamenta o atendimento e a internacdo domiali@veés do SUS, e estimulando sua
aplicacéo e melhorando as condi¢cdes para o acormpemto familiar do deficiente. Sao
comuns casos de doentes em condi¢cdes de serepasram seus domicilios, mas cuja
familia, por razdes predominantemente financems toda sorte de obstaculos, para que o
paciente permaneca no hospital. Além de congestianaede hospitalar, a conduta da
familia acaba por afetar a auto estima do enferataydando sua recuperacdo. O beneficio
proposto neutraliza esse tipo de comportamentmipedo ao beneficiario o custeio de
pelo menos parte de suas despesas em casa.

Sala das Sessdes, em 25 de fevereiro de 2003

Deputado INOCENCIO OLIVEIRA
Primeiro-Vice-Presidente



