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CAMARA DOS DEPUTADOS

PROJETO DE DECRETO LEGISLATIVO N° , DE 2022

Susta a expressao
“Solicitados pelo médico ou pelo cirurgido-
dentista assistente” no inciso Il do art. 18
da Resolugdo Normativa da Agéncia
Nacional de Saude Suplementar n° 465 de
24 de fevereiro de 2021.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° Este Projeto de Decreto Legislativo susta a expressao
“Solicitados pelo médico ou pelo cirurgido-dentista assistente” no inciso Il do art. 18
da Resolugdo Normativa da Agéncia Nacional de Saude Suplementar n°® 465 de 24
de fevereiro de 2021.

Art. 2° Fica sustada, nos termos do art. 49, V, da
Constituicdo da Republica Federativa do Brasil, os efeitos da expressao
“Solicitados pelo médico ou pelo cirurgido-dentista assistente”, contida no Inciso |
do art. 18 da Resolugdo Normativa da Agéncia Nacional de Saude Suplementar n°
465 de 24 de fevereiro de 2021.

Art. 3° Este decreto legislativo entra em vigor na data de sua
publicagao.

JUSTIFICATIVA

A Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS) atualizou através da
Resolugdo Normativa n°® 465 de 24 de fevereiro de 2021 o Rol de Procedimentos e
Eventos em Saude que estabelece a cobertura assistencial obrigatoria a ser

garantida pelos planos privados de assisténcia a saude contratados a partir de 1°
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de janeiro de 1999. A regulamentac&o n&do garantiu cobertura para que os exames
laboratoriais sejam solicitados por profissional de nutricAo e menciona apenas
meédico ou cirurgido-dentista, uma solicitagado justa dos profissionais de Nutrigéo.
A Lei 8.234 de 17 de setembro de 1991 em seu art. 4° garante ao

Nutricionista o direito a solicitar aos seus pacientes exames laboratoriais.

“Art. 4° Atribuem-se, também, aos nutricionistas as seguintes atividades,
desde que relacionadas com alimentacéo e nutricdo humanas:

VIII - solicitagdo de exames laboratoriais necessarios ao acompanhamento
dietoterapico”.

A solicitagcdo de exames laboratoriais é necessaria ao
acompanhamento dietoterapico e € essencial, inclusive para prescricao dietética.
Os exames integram a rotina das consultas nutricionais, quando este ainda nao
estdo disponiveis no prontuario das consultas, e trazem informagdes fundamentais
para a avaliagdo do estado nutricional e ajuste dietoterapico, uma vez que
complementam a anamnese, a antropometria e o exame clinico-nutricional. Nao se
trata de diagndstico, tratamento ou procedimento; ndo sendo a solicitagdo de
exames para diagnostico de doencgas.

Os exames laboratoriais sao elementos necessarios para avaliagao,
prescri¢ado e evolugédo do paciente. Ou seja, a partir de marcadores delimitados por
esses exames, o nutricionista pode atuar de maneira mais eficaz na prevencgao de
doencas e no cuidado a sociedade.

No entanto, a Lei Federal n° 9.656/1998, que dispde sobre planos e

seguros de assisténcia a saude, no art. 12, faculta a oferta, a contratacdo e a
vigéncia dos produtos definidos no plano-referéncia com a exigéncia do inciso |,
alinea “b” de que a cobertura de servicos de apoio diagndstico, tratamentos e
demais procedimentos ambulatoriais, sejam solicitados pelo médico assistente.
Desta forma, ha divergéncia estabelecida entre as empresas
operadoras dos planos e seguros de assisténcia, os prestadores de servigo (no
caso, 0 nutricionista) e o usuario consumidor da assisténcia suplementar é que as
empresas nao querem pagar 0s exames laboratoriais necessarios para
complementar o adequado atendimento. Apenas as empresas de auto-gestdo dos

planos de saude cobrem o pagamento desses exames. Cabe ao nutricionista
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conhecer os procedimentos adotados por cada empresa e se apropriar das suas
caracteristicas de operacionalizacdo. Sugere-se aos nutricionistas que, se
necessario, acrescentem ao pedido do exame uma justificativa técnica
fundamentada que explicite a sua necessidade para a avaliagdo nutricional e
acompanhamento do paciente/cliente e ofereca elementos para a deliberacdo do
auditor do plano ou seguro de saude quanto a autorizagdo dos mesmos.

A Justica Federal julgou procedente o pedido do CFN feito na Agao
Civil Publica (Processo n° 0054583-03.2010.4.01.3400) que solicitava a ANS a

atualizacdo do Rol de Procedimentos e Eventos em Saude, a fim de que conste

que o nutricionista pode solicitar exames laboratoriais necessarios ao
acompanhamento dietoterapico, com a consequente cobertura de pagamento pelos
planos de saude. Essa decisdo assegura que TODAS as operadoras de planos de
saude devem cobrir os exames laboratoriais necessarios ao acompanhamento
dietoterapico prescrito por nutricionistas. Contudo, em abril de 2018, em sessao
realizada na 8° Turma do Tribunal Regional Federal da 1° Regido — TRF1, foi dado
prosseguimento ao julgamento de Apelacéo interposta pela ANS, contra o CFN. A
82 Turma decidiu por maioria dar provimento a Apelagao interposta pela ANS.
Diante desses fatos, esta claro que a atualizagao feita em 2021 nao
contempla os anseios dos nutricionistas e os consumidores de planos de saude, é
prejudicial, leva os usuarios a adiar consultas e tratamentos. Essas regras atentam
contra a légica da saude, uma vez que os cuidados deveriam ser preventivos.

A Agéncia Nacional de Saude Suplementar, que deveria regular o
mercado de forma a torna-lo mais eficiente, maior, mais seguro e mais justo, mais
uma vez se coloca ao lado das empresas de planos de saude e proporciona mais
prejuizo para milhdes de consumidores, em evidente afronta a principios que
orientam a ordem econd6mica que é a defesa do consumidor. Portanto, peco aos

pares apoio para aprovacao desta proposic¢ao.

Sala das Sessoes, de junho de 2022.

Deputada Federal FELIPE CARRERAS
PSB/PE
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LEGISLACAO CITADA ANEXADA PELA
Coordenacéo de Organizagao da Informacéo Legislativa - CELEG
Servico de Tratamento da Informacéo Legislativa - SETIL
Secdao de Legislacdo Citada - SELEC

RESOLUCAO NORMATIVA - RN N° 465, DE 24 DE FEVEREIRO DE 2021

Atualiza o Rol de Procedimentos e Eventos em
Saude que estabelece a cobertura assistencial
obrigatdria a ser garantida nos planos privados
de assisténcia a saude contratados a partir de 1°
de janeiro de 1999 e naqueles adaptados
conforme previsto no artigo 35 da Lei n.° 9.656,
de 3 de junho de 1998; fixa as diretrizes de
atencdo a saude; e revoga a Resolucdo
Normativa - RN n° 428, de 7 de novembro de
2017, a Resolucdo Normativa - RN n.° 453, de
12 de margo de 2020, a Resolugéo Normativa -
RN n.° 457, de 28 de maio de 2020 e a RN n.°
460, de 13 de agosto de 2020.

A Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Satde Suplementar - ANS, em vista
do que dispdem o § 4° do art. 10 da Lei n.° 9.656, de 3 de junho de 1998; o inciso Il do art. 4°
e oinciso Il do art. 10, ambos da Lei n.° 9.961, de 28 de janeiro de 2000; e a alinea "a" do inciso
Il do art. 30 da Resolugédo Regimental - RR n.° 1, de 17 de margo de 2017, em reunido realizada
em 24 de fevereiro de 2021, adotou a seguinte Resolucdo Normativa - RN e eu, Diretor-
Presidente Substituto, determino a sua publicacéo.

CAPITULO I
DAS DISPOSIGOES GERAIS

Secdo Unica
Das Coberturas Assistenciais

Subsecéo Il
Do Plano Ambulatorial

Art. 18. O Plano Ambulatorial compreende os atendimentos realizados em
consultorio ou em ambulatdrio, definidos e listados no Rol de Procedimentos e Eventos em
Saude, e os atendimentos caracterizados como de urgéncia e emergéncia, conforme definicdes
constantes na Lei n.° 9.656 de 1998 e regulamentacdo infralegal especifica vigente, ndo
incluindo internagdo hospitalar ou procedimentos para fins de diagnostico ou terapia que,
embora prescindam de internacdo, demandem o apoio de estrutura hospitalar por periodo
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superior a doze horas, ou servigos como unidade de terapia intensiva e unidades similares, e
devendo garantir cobertura para:

| - consultas médicas em numero ilimitado em clinicas bésicas e especializadas
(especialidades médicas), inclusive obstétrica para pré-natal, reconhecidas pelo Conselho
Federal de Medicina - CFM;

Il - servicos de apoio diagndstico, tratamentos e demais procedimentos
ambulatoriais, incluindo procedimentos cirdrgicos ambulatoriais solicitados pelo médico ou
pelo cirurgido-dentista assistente, mesmo quando realizados em ambiente hospitalar, desde que
n&o se caracterize como internagdo conforme preceitua o caput;

I11 - consultas ou sessdes com nutricionista, fonoaudiologo, terapeuta ocupacional,
psicdlogo, enfermeiro obstétrico e obstetriz, de acordo com o estabelecido nos Anexos desta
RN;

IV - sessBes de psicoterapia de acordo com o nimero de sessdes estabelecido nos
Anexos desta Resolucdo Normativa;

V - procedimentos de reeducacao e reabilitacdo fisica listados nos Anexos desta
Resolucdo Normativa, que podem ser realizados tanto por fisiatra como por fisioterapeuta, em
namero ilimitado de sessbes por ano;

VI - acdes de planejamento familiar, listadas no Anexo | desta Resolucdo
Normativa, para segmentacao ambulatorial,

VII - remocdo, depois de realizados os atendimentos classificados como urgéncia
ou emergéncia, quando caracterizada pelo médico assistente a falta de recursos oferecidos pela
unidade para a continuidade da atencédo ao paciente ou pela necessidade de internacao;

VIII - hemodialise e dialise peritoneal - CAPD;

IX - quimioterapia oncologica ambulatorial, entendida como aquela baseada na
administracdo de medicamentos para tratamento do cancer, incluindo medicamentos para o
controle de efeitos adversos relacionados ao tratamento e adjuvantes (medicamentos
empregados de forma associada aos medicamentos para o tratamento do céancer com a
finalidade de intensificar seu desempenho ou de atuar de forma sinérgica ao tratamento) que,
independentemente da via de administragdo e da classe terapéutica, necessitem, conforme
prescricdo do médico assistente, ser administrados sob intervencdo ou supervisao direta de
profissionais de salde dentro de estabelecimento de salde;

X - medicamentos antineoplasicos orais para uso domiciliar, assim como
medicamentos para o controle de efeitos adversos e adjuvantes de uso domiciliar relacionados
ao tratamento antineoplasico oral e/ou venoso, respeitando o disposto nos Anexos desta
Resolucdo Normativa e, preferencialmente, as seguintes caracteristicas:

a) medicamento genérico: medicamento similar a um produto de referéncia ou
inovador, que se pretende ser com este intercambidvel, geralmente produzido apds expiracdo
ou renuncia da protecdo patentaria ou de outros direitos de exclusividade, comprovada a sua
eficacia, seguranca e qualidade, e designado pela Denominacdo Comum Brasileira - DCB ou,
na sua auséncia, pela Denomina¢do Comum Internacional - DCI, conforme definido pela Lei
n.09.787/1999; e

b) medicamento fracionado: medicamento fornecido em quantidade distinta da
embalagem original, conforme necessidade do paciente e definicdo do 6rgdo competente, esta
atualmente a cargo da ANVISA.

XI - procedimentos de radioterapia listados no Anexo | desta Resolu¢do Normativa
para a segmentacdo ambulatorial,

XI1I - procedimentos de hemodindmica ambulatoriais que prescindam de internacéo
e de apoio de estrutura hospitalar por periodo superior a doze horas, unidade de terapia intensiva
e unidades similares e que estejam descritos no segmento ambulatorial do Anexo | desta
Resolucdo Normativa;
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XIII - hemoterapia ambulatorial; e

XIV - cirurgias oftalmoldgicas ambulatoriais listadas nos Anexos desta Resolugéo
Normativa.

8 1° Além das exclusbes previstas no art. 17 desta Resolu¢cdo Normativa, sdo
exclusdes proprias da segmentacdo ambulatorial:

| - procedimentos que exijam forma de anestesia diversa da anestesia local, da
sedacgéo ou do bloqueio;

Il - quimioterapia oncoldgica intra-tecal ou que demande internacao; e

I11 - embolizagdes.

8 2° Para efeitos do disposto no inciso | do caput, as areas de atuacao estabelecidas
pelo Conselho Federal de Medicina ndo séo consideradas especialidades médicas.

Subsecéo 111
Do Plano Hospitalar

Art. 19. O Plano Hospitalar compreende os atendimentos realizados em todas as
modalidades de internacdo hospitalar e os atendimentos caracterizados como de urgéncia e
emergéncia, conforme Resolucao especifica vigente, ndo incluindo atendimentos ambulatoriais
para fins de diagndstico, terapia ou recuperacdo, ressalvado o disposto no inciso X deste artigo
e, devendo garantir cobertura para:

LEI N°8.234, DE 17 DE SETEMBRO DE 1991

Regulamenta a profissdo de Nutricionista e
determina outras providéncias.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA
Faco saber que o Congresso Nacional decreta e eu sanciono a seguinte Lei:

Art. 4° Atribuem-se, também, aos nutricionistas as seguintes atividades, desde que
relacionadas com alimentacao e nutricdo humanas:

| - elaboragdo de informes técnico-cientifico;

Il - gerenciamento de projetos de desenvolvimento de produtos alimenticios;

I11 - assisténcia e treinamento especializado em alimentacao e nutricao;

IV - controle de qualidade de géneros e produtos alimenticios;

V - atuacdo em marketing na area de alimentacdo e nutrigdo;

VI - estudos e trabalhos experimentais em alimentacao e nutricao;

VII - prescricdo de suplementos nutricionais, necessarios a complementacdo da
dieta;

VIl - solicitagdo de exames laboratoriais necessarios ao acompanhamento
dietoterapico;

IX - participacdo em inspecOes sanitarias relativas a alimentos;

X - analises relativas ao processamento de produtos alimenticios industrializados;
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XI - participacdo em projetos de equipamentos e utensilios na area de alimentagdo
e nutricdo.

Paragrafo Gnico. E obrigatoria a participacdo de nutricionistas em equipes
multidisciplinares, criadas por entidades publicas ou particulares e destinadas a planejar,
coordenar, supervisionar, implementar, executar e avaliar politicas, programas, cursos nos
diversos niveis, pesquisas ou eventos de qualquer natureza, direta ou indiretamente
relacionados com alimentacdo e nutricdo, bem como elaborar e revisar legislacdo e cddigos
préprios desta area.

Art. 5° A fiscalizacdo do exercicio da profissdo de Nutricionista compete aos
Conselhos Federal e Regionais de Nutricionistas, na forma da Lei n°. 6.583, de 20 de outubro
de 1978, ressalvadas as atividades relacionadas ao ensino, adstritas a legislacdo educacional
propria.

LEI N°9.656, DE 3 DE JUNHO DE 1998

Dispde sobre os planos e seguros privados de
assisténcia a saude.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA
Faco saber que 0 CONGRESSO NACIONAL decreta e eu sanciono a seguinte Lei:

Art. 12. Sdo facultadas a oferta, contratacdo e a vigéncia dos produtos de que tratam
oinciso I e 0 § 1°do art. 1° desta Lei, nas segmentacOes previstas nos incisos | a IV deste artigo,
respeitadas as respectivas amplitudes de cobertura definidas no plano-referéncia de que trata o

art. 10, segundo as seguintes exigéncias minimas: (“Caput” do artigo com redacdo dada pela Medida
Proviséria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

| - quando incluir atendimento ambulatorial:

a) cobertura de consultas médicas, em namero ilimitado, em clinicas basicas e
especializadas, reconhecidas pelo Conselho Federal de Medicina;

b) cobertura de servicos de apoio diagnostico, tratamentos e demais procedimentos
ambulatoriais, solicitados pelo médico assistente; (Alinea com redacdo dada pela Medida
Provisoria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

c) cobertura de tratamentos antineoplasicos domiciliares de uso oral, incluindo
medicamentos para o controle de efeitos adversos relacionados ao tratamento e adjuvantes;
(Alinea acrescida pela Lei n°® 12.880, de 12/11/2013, publicada no DOU, Edi¢do Extra, de 13/11/2013, em vigor
180 dias apds sua publicacio)

Il - quando incluir internagéo hospitalar:

a) cobertura de internacOes hospitalares, vedada a limitacdo de prazo, valor maximo
e quantidade, em clinicas basicas e especializadas, reconhecidas pelo Conselho Federal de
Medicina, admitindo-se a exclusdo dos procedimentos obstétricos; (Alinea com redacédo dada
pela Medida Provisoria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

b) cobertura de internagdes hospitalares em centro de terapia intensiva, ou similar,

vedada a limitacdo de prazo, valor méximo e quantidade, a critério do médico assistente; (Alinea
com redacdo dada pela Medida Provisoria n® 2.177-44, de 24/8/2001)
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c) cobertura de despesas referentes a honorarios médicos, servicos gerais de
enfermagem e alimentacéo;

d) cobertura de exames complementares indispensaveis para o controle da evolugdo
da doenca e elucidacdo diagndstica, fornecimento de medicamentos, anestésicos, gases
medicinais, transfusdes e sessbes de quimioterapia e radioterapia, conforme prescricdo do
médico assistente, realizados ou ministrados durante o periodo de internacdo hospitalar; (Alinea
com redacdo dada pela Medida Proviséria n°® 2.177-44, de 24/8/2001)

e) cobertura de toda e qualquer taxa, incluindo materiais utilizados, assim como da
remo¢do do paciente, comprovadamente necessaria, para outro estabelecimento hospitalar,
dentro dos limites de abrangéncia geografica previstos no contrato, em territério brasileiro; e
(Alinea com redacdo dada pela Medida Proviséria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

f) cobertura de despesas de acompanhante, no caso de pacientes menores de dezoito

anos;

g) cobertura para tratamentos antineoplasicos ambulatoriais e domiciliares de uso
oral, procedimentos radioterapicos para tratamento de cancer e hemoterapia, na qualidade de
procedimentos cuja necessidade esteja relacionada a continuidade da assisténcia prestada em
ambito de internagéo hospitalar; (Alinea acrescida pela Lei n® 12.880, de 12/11/2013, publicada no DOU,
Edicéo Extra, de 13/11/2013, em vigor 180 dias ap6s sua publicacéo)

I11 - quando incluir atendimento obstétrico:

a) cobertura assistencial ao recém-nascido, filho natural ou adotivo do consumidor,
ou de seu dependente, durante os primeiros trinta dias apds o parto;

b) inscricdo assegurada ao recém-nascido, filho natural ou adotivo do consumidor,
como dependente, isento do cumprimento dos periodos de caréncia, desde que a inscricao
ocorra no prazo maximo de trinta dias do nascimento ou da adocao; (Alinea com redacéo dada
pela Medida Provisoria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

IV - quando incluir atendimento odontolégico:

a) cobertura de consultas e exames auxiliares ou complementares, solicitados pelo
odontélogo assistente;

b) cobertura de procedimentos preventivos, de dentistica e endodontia;

C) cobertura de cirurgias orais menores, assim consideradas as realizadas em
ambiente ambulatorial e sem anestesia geral;

V - quando fixar periodos de caréncia:

a) prazo maximo de trezentos dias para partos a termo;

b) prazo méximo de cento e oitenta dias para 0s demais casos;

c) prazo maximo de vinte e quatro horas para a cobertura dos casos de urgéncia e
emergéncia; (Alinea acrescida pela Medida Provisoria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

VI - reembolso, em todos os tipos de produtos de que tratam o inciso | e 0 § 1° do
art. 1° desta Lei, nos limites das obrigacGes contratuais, das despesas efetuadas pelo beneficiario
com assisténcia a salde, em casos de urgéncia ou emergéncia, quando nao for possivel a
utilizacdo dos servicos proprios, contratados, credenciados ou referenciados pelas operadoras,
de acordo com a relacdo de precos de servicos médicos e hospitalares praticados pelo respectivo
produto, pagéaveis no prazo méximo de trinta dias apds a entrega da documentacdo adequada;
(Inciso com redacdo dada pela Medida Proviséria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

VII - inscri¢do de filho adotivo, menor de doze anos de idade, aproveitando 0s
periodos de caréncia ja cumpridos pelo consumidor adotante.

8 1° Apos cento e vinte dias da vigéncia desta Leli, fica proibido o oferecimento de
produtos de que tratam o inciso | e 0 § 1° do art. 1° desta Lei fora das segmentacOes de que trata
este artigo, observadas suas respectivas condi¢des de abrangéncia e contratacdo. (Paragrafo
com redacdo dada pela Medida Proviséria n® 2.177-44, de 24/8/2001)
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8 2° A partir de 3 de dezembro de 1999, da documentac&o relativa a contratacdo de
produtos de que tratam o inciso | e 0 8 1° do art. 1° desta Lei, nas segmentacdes de que trata
este artigo, devera constar declaracdo em separado do consumidor, de que tem conhecimento
da existéncia e disponibilidade do plano referéncia, e de que este Ihe foi oferecido. (Paragrafo
com redacdo dada pela Medida Proviséria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

8 3° (Revogado pela Medida Proviséria n° 2.177-44, de 24/8/2001)

8 4° As coberturas a que se referem as alineas 'c' do inciso | e 'g' do inciso Il deste
artigo serdo objeto de protocolos clinicos e diretrizes terapéuticas, revisados periodicamente,
ouvidas as sociedades médicas de especialistas da area, publicados pela ANS. (Paragrafo
acrescido pela Lei n® 12.880, de 12/11/2013, publicada no DOU, Edicdo Extra, de 13/11/2013, em vigor 180 dias
apos sua publicacdo)

8 5° O fornecimento previsto nas alineas ¢ do inciso | e g do inciso 11 do caput deste
artigo dar-se-4 em até 10 (dez) dias apds a prescricdo médica, por meio de rede propria,
credenciada, contratada ou referenciada, diretamente ao paciente ou ao seu representante legal,
podendo ser realizado de maneira fracionada por ciclo, sendo obrigatdria a comprovacéo de que
0 paciente ou seu representante legal recebeu as devidas orientacdes sobre o uso, a conservacao

e 0 eventual descarte do medicamento. (Paragrafo acrescido pela Lei n° 12.880, de 12/11/2013, € com
nova redacdo dada pela Lei n° 14.307, de 3/3/2022)

Art. 13. Os contratos de produtos de que tratam o inciso | e 0 8 1° do art. 1° desta
Lei tém renovacao automatica a partir do vencimento do prazo inicial de vigéncia, ndo cabendo

a cobranca de taxas ou qualquer outro valor no ato da renovag&o. (“Caput” do artigo com redacio
dada pela Medida Proviséria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

Paragrafo Unico. Os produtos de que trata o caput, contratados individualmente,
terdo vigéncia minima de um ano, sendo vedadas: (Paréagrafo Ginico com redagéo dada pela Medida
Provisoria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

| - a recontagem de caréncias; (Inciso com redagfo dada pela Medida Provisoria n® 2.177-44,

de 24/8/2001)
Il - a suspensdo ou a rescisdo unilateral do contrato, salvo por fraude ou nédo-

pagamento da mensalidade por periodo superior a sessenta dias, consecutivos ou ndo, nos
ultimos doze meses de vigéncia do contrato, desde que o consumidor seja comprovadamente
notificado até o quinquagésimo dia de inadimpléncia; e (Inciso com redacdo dada pela Medida
Provisoria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

a) a recontagem de caréncias;

b) a suspensdo do contrato e a denlncia unilateral, salvo por fraude ou nao
pagamento da mensalidade por periodo superior a sessenta dias, a cada ano de vigéncia do
contrato;

¢) a denuncia unilateral durante a ocorréncia de internacao do titular.

I11 - a suspensdo ou a rescisdo unilateral do contrato, em qualquer hipotese, durante
a ocorréncia de internacdo do titular. (Inciso acrescido dada pela Medida Proviséria n® 2.177-44, de
24/8/2001)

FIM DO DOCUMENTO
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