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| - RELATORIO

O projeto de lei sob exame visa a instituir a “Politica Nacional
de Conscientizacdo e Orientacéo sobre o LES — Lupus Eritematoso Sistémico”,
a qual sera desenvolvida pelos entes federados por meio do Sistema Unico de
Saude (SUS) e menciona variadas acdes que essa politica abrigaria
(campanha de divulgacdo, obtencdo de informacfes especificas sobre a

moléstia e elaboracéo de parcerias e convénios com 6rgaos publicos).

Diz a proposicdo que o SUS providenciara acesso a medicagao
e também a bloqueadores, filtros e protetores solares. Diz, ademais, que as
despesas de execucdo da lei correrdo a conta de dotacbes orcamentarias

préprias.

Esta apensado a proposi¢ao principal o PL n® 1.342/2011, que
propde seja assegurado as pessoas acometidas pela doenca acesso gratuito a

protetores e filtros solares.

A Comissdo de Seguridade Social e Familia opinou pela
aprovacao de ambos os textos, na forma de substitutivo, o qual manteve, em
linhas gerais, o0 proposto no projeto principal, mas prevendo que o

detalhamento das acdes seria feito em normas regulamentadoras.



A Comissdo de Financas e Tributagcdo opinou, com
complementacdo de voto, pela adequacdo e compatibilidade orcamentéria e
financeira do PL n° 1.136/2011, principal, na forma do substitutivo da CSSF e
pela inadequacédo e incompatibilidade orcamentaria e financeira do PL n°
1.342/2011, apensado.

Vém, agora, as proposicoes a esta Comissédo para que se
manifeste sobre constitucionalidade, juridicidade e técnica legislativa, nos

termos regimentais.

E o relatorio.

II - VOTO DO RELATOR

A matéria € 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 Transitorias (ADCT).

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

“...) Ainda sobre a questdo de equilibrio fiscal, cumpre
mencionar a Emenda Constitucional n® 95/2016, que instituiu 0 Novo Regime
Fiscal e regras para elevacéo de despesas. Nesse sentido, o novo art. 113 do
Ato das Disposi¢cdes Constitucionais Transitorias (ADCT) determina que
‘proposicao legislativa que crie ou altere despesa obrigatoria ou renuncia de
receita devera ser acompanhada da estimativa do seu impacto orcamentario e

financeiro’, 0 que também ndo é observado pelas proposi¢cdes mencionadas



(...) Nao 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 meérito, 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 aqueles 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 legislacdo da saude (...) Em relacdo a Lei de Meios, apesar da
auséncia de programacado especifica voltada a prevencédo 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 alteragcéo, a proposta
deixa de configurar despesa nova, uma vez que 0s 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 Lupus Eritematoso Sistémico”.

Foram apresentadas duas emendas perante a Comissdo de
Financas e Tributacdo. No entanto, em complementacéo de voto apresentada,
o Relator da matéria retirou as duas emendas e modificou seu voto (favoravel a
adequacao e compatibilidade do projeto principal, na forma do substitutivo, e

pela inadequacgao e incompatibilidade do apenso).

Talvez tenha havido um lapso, mas nem o primeiro voto nem a
complementacdo 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 Comisséao de Seguridade Social e Familia, restando prejudicada a

analise dos demais aspectos de competéncia desta Comisséao.

Sala da Comissao, em de de 20109.

Deputado DIEGO GARCIA
Relator
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